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Icl)  liule  iiiicli  zur  Herausgabe  dieses  analomischcu  Leliilitiches  eiit- 
:blo8W;n,  um  meinen  Sdiülcrn  eiueu  Lciiraden  an  die  Hand  zu 
welcher  m  gedrängter  Kürze  den  gcgenwärligen  Standpuncl 
f  4er  Anatomie  schildert ,  sie  mit  dem  Geiste  der  Wisseoschafl  und 
I  Tendenzen  bekannt  macht,  und  ihnen  zugleich  eine  kleine  An- 
deotni^  üher  die  grossen  Anwendungen  gicbl ,  deren  die  Anatomie 
im  Gebiete  der  Praxis  fähig  ist  Anatomische  Com{)endien,  von  dem 
bescheidenen  Umfange  des  vorliegenden,  l'ördern  in  der  Itegel  die 
Wissenschart  nicht  ,  und  haben  keinen  anderen  Zweck ,  als  Jene, 
welche  sich  mit  dem  Fache  näher  befreunden  wollen  ,  für  das  Stu- 
dium umfassenderer  Werke  vorzubereiten  ,  an  weichen  die  anato- 
mische Literatur  so  reich  ist.  Ich  fand  mich  um  so  mehr  veranlasst, 
diese  Arbeit  zu  unternehmen,    als  ich  währcud  meiner  Wirksamkeil 

ktls  Lehrer  der  Anatomie  die  Beobachtung  machte  ,  dass  sich  die 
Studirenden  hiinlig  solcher  Handbücher  bedienen,  bei  deren  Auswahl 
nicht  immer  auf  ihren  Gehalt  Rücksicht  genommen  wird. 

Bei  der  vorzugsweise  praktischen  Itichlung,  welche  der  medi- 
cinisclie  Unterricht  in  den  österreichischen  Staaten  einschlägt,    habe 


VI 

Vollständigkeit  und  Kurze  zu  vereinigen,  war  der  Zweck,  den 
icb  erreichen  wollte  —  Deutlichkeit  ist  nicht  immer  das  ^gebniss 
vieler  Worte  —  und  wenn  die  allzu  compendiöse  Form  dieses  Buches 
dem  kritischen  Vorwurf  unterliegt,  so  wird  sie  wahrscheinlich  in  den 
Augen  derer ,  für  welche  es  geschrieben  wurde  ,  nicht  die  tadelns- 
wertheste  Eigenschaft  desselben  sein. 


Hyrtl. 


aufgenommen  wurden.  Die  dadurch  nothwendig  gewordene  Ver- 
theuerung  des  Buches  bestimmte  mich  jedoch  ,  diesen  Plan  vor  der 
Hand  aufzugeben.  Ich  pflege  in  meinen  Vorlesungen ,  wo  es  angeht, 
den  Bau  und  die  raumlicJien  Verhältnisse  der  Organe  durch  Zeichnun- 
gen von  Durchschnitten,  und  ihr  Nebeneinandersein  durch  skizzirte 
Entwürfe  zu  versinnlichen;  werden  diese  vom  Zuhörer  copirt,  so 
kann  er  sich  dadurch  einen  anatomischen  Atlas  bilden ,  der  ihm  beim 
Studium  des  Textes  wesentliche  Dienste  leisten  wird.  —  Von  der 
Entwicklungsgeschichte  habe  ich  nur  so  viel  aufgenommen,  als  mir 
erforderlich  schien ,  um  die  späteren  Zustände  des  schwangeren 
Uterus  und  seines  Inhaltes  verständlich  zu  machen ,  dagegen  die  in 
Form  und  Lage  der  Organe  vorkommenden  Varietäten ,  auf  deren 
Dasein  der  Chirurg  gefasst  sein  soll  ,  oder  die  sich  auf  inter- 
essante Weise  aus  der  vergleichenden  Anatomie  interpretiren  lassen, 
am  betreffenden  Orte  zusammengestellt.  Die  allgemeine  Anatomie 
wurde  nach  üblichem  Gebrauche  der  spcciellen  vorangeschickt,  ob- 
gleich ich  weiss ,  dass  das  Studium  der  ersteren  nur  durch  die 
Kenntniss  der  letzteren  möglich  wird.  —  Da  ich  mir  wohl  denke  ^  dass 
für  den  angehenden  Arzt  praktische  Bemerkungen  ,  sofern  sie  ohne 
specielle  Kenntniss  der  Krankheiten  verständlich  sind  ,  nicht  ohne 
Nutzen  auch  in  einem  anatomischen  Handbuche  Platz  Gnden  können, 
so  habe  ich  solche,  wo  es  thunlich  war,  beigefugt;  wenigstens  weiss 
ich  aus  eigener  Erfahrung ,  dass  es  mir  als  Student  sehr  willkommen 
gewesen  wäre,  zu  erfahren,  warum  man  Anatomie  lernt.  Sollte  diese 
Abweichung  von  der  streng  anatomischen  Aufgabe  Jemanden  schäd- 
lich vorkommen ,  so  steht  es  ihm  ja  frei ,  die  betreffenden  Paragraphe 
zu  überschlagen. 
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werden.  Jede  durch  das  Leben  erzeugte  Combination  chemisch  einfacher 
Stoffe,  die  in  der  anorganischen  Welt  nicht  vorkonunt,  heiaat  organisch, 
und  aie  musa  nicht  nothwendig  organisirt  sein,  d.  h.  sie  erscheint  den 
Auge  homogen ,  und  ist  weder  durch  das  Messer ,  noch  durch  andere  ana* 
lomische  Hilfsmittel  in  ungleichartige  Theile  zerlegbar.  Alles  Organi- 
sirt e  dagegen  besteht  aus  verschiedenen  organischen  Substanzen  von  be- 
stimmter Form,  deren  jede  besondere  Eigenschaften  besitzt,  welche  sich 
nach  einem  gewissen  Gesetze  neben  einander  lagern  oder  durchdringen,  und 
sich  durch  die  Zergliederung  oder  das  Müuroskop  als  Differentes  unterschei- 
den lassen.  Eiweiss,  Protein,  Blutserum,  Lymphe  sind  organisch,  aber 
nicht  organisirt  (sie  heissen  deshalb  auch  formlose  organische  Substanzen), 
-  Nerv,  Muskel,  Drüse  dagegen  sind  organisirt  und  eo  ipio  auch 
organisch. 

%.  3.  LebensverrichtuDgen. 

Das  organische  Naturreich  umfasst  die  T h i e  r-  und  Pflanzenwell, 
unermesslich  an  Zahl  und  Art.  In  beiden  finden  sich,  nebst  wesentlichen 
Unterschieden,  zahlreiche  Uebereinstimmungen.  Beide  leben,  d.  h.  siezei- 
gen eine  Aufeinanderfolge  bestimmter  und  sich  wechselseitig  bedingender 
Entwicklungen,  so  wie  eine  Reihe  von  Thätigkeiten,  zu  deren  Erklärung 
die  rein  phyaikalischen  Kräfte  keinen  Schlilssel  liefern.  Entstehung  durch 
Zeugung,  Succession  von  Bildungsstadien,  Ernährung,  Stofiwechsel,  Safibe- 
^^W^fb  ^'  und  Aussonderungen  finden  sich  in  beiden-  Die  Pflanze  em- 
pfingt ihren  Nahrungsstoff  aus  dem  Boden ,  in  welchem  sie  gedeiht ,  und 
aus  der  Luft.  Sie  saugt  ihn  durch  zahllose  feine  Kanäle  ihrer  Wurzeln  und 
durch  die  Poren  ihrer  freien  Oberfläche  an  sich ,  leitet  ihn  durch  ein  wun- 
derbar complicirtes  System  von  Zellen  und  Röhren  zu  allen  ihren  Theilen,  und 
scheidet  davon  dasjenige  nach  aussen  wieder  ab,  welches  zu  ihrer  Ernährung 
und  ihrem  Wachsthum  nicht  mehr  dienen  kann.  Kohlensäure,  Wasser  und 
einige  Salze  genügen  vollkommen  zu  ihrer  Erhaltung.  Anders  verhält  es 
sich  im  Thiere  und  Menschen.  Seine  vollkommenere  Bauart^  seine  intensivere 
Lebenaenergie  fordern  edlere  Nahrungsstoffe  als  blosse  Elemente«  Er  nimmt 
diese  Stoffe,  welche  durch  den  Lebensact  einer  Pflanze  oder  eines  andern  Thie- 
res  zu  seinem  Genüsse  vorbereitet  wurden,  durch  eine  einzige  Oeffnung  auf; 
ein  eigener  Wächter  Gnstinct  in  den  niederen ,  Geschmack  in  den  höheren 
Thif ren)  sorgt  dal&r ,  dass  er  in  der  Wahl  seiner  Nahrung  keine  Missgriffe 
mache,  und  erlaubt  dabei  seiner  Willkür  einen  gewissen  Spiehraum,  der  der 
Pflanze  gänzlich  abgeht.  Durch  die  Verdauung  CDiffestio\  welche  in  sei- 
nem Darmkanale  Statt  findet ,  wird  der  nahrhafte  Bestandtheil  seiner  Speisen 
vom  unnahrhaften  getrennt,  ersterer  durch  Geftssröhren  aufgesogen  (Ab- 
mrpUo\  in  das  Blut  gebracht ,  diesem  gleichartig  gemacht  iA99imaatto\ 
und  durch  die  S  c  h  1  a  g  a  d  e  r  n,  welche  mit  dem  Druckwerke  des  Herzens  in 
Verbindung  stehen,  zu  allen  Organen  hingefiUirt^  um  sie  zu  ernähren  (iKi- 
irtUo) :  letzlerer  als  Capui  mortmtm  der  Verdauung  aus  dem  Bereiche  des 
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Ifbendigfen  Leibes  Torige&dießt  CExcreUd).  Das  zugef&hrteBha  strömt,  nadi- 
dem  es  seine  nflhrenden  Bestandtheüe  den  Organen  abgegeben  uid  dafür  die 
AbAlle  ihres  StoRVerbrauches  aufgenommen  hat^  in  den  Kanälen  der  Blut- 
adern wieder  zmn  Herzen  zurück,  um  von  hier  aus  in  die  Lungen  getrieben 
lu  werden ,  wo  es  aus  der  Atmosphäre  Sauerstoff  aufiiimmt  und  daf&r  wei- 
ter Unbrauchbares  an  sie  abgiebt,  dadurch  neuerdings  nahrungskriflig  wnrd, 
und  auf  anderen  Wegen,  als  es  zu  den  Lungen  kam,  diese  vei  Ia$st,  um  zum 
Henen  zurückzukehren,  von  welchem  es  sofort  wiederholt  in  die  Schlag- 
adern gepumpt  und  durch  diese  zu  den  nahrungsbedürfligen  Organen  geführt 
wird»  Der  in  der  Lunge  Statt  habende  Austausch  gewisser  BlutbeslandtheQe 
gegen  andere  neue,  bildet  den  Begriff  des  A  t  h  m  e  n  s  iRespiratio\  die  Blut- 
bewegung zum  und  vom  Herzen  jenen  des  Kreislaufes  iOrcmtatioh  Das 
Blut  dient  nicht  blos  auf  die  angeführte  Weise  zur  Emihrung,  es  werden 
viehnehr  aus  ihm  nodi  besondere  Flüssigkeiten  durch  die  Thitigkeit  be- 
SMderer  Organe,  welche  man  Drüsen  nennt,  abgesondert  f&fr^tt?),  und 
füfse  Flüssigkeiten  (SearHi)  zu  den  verschiedensten  Zwecken  im  ihieri- 
adien  Hau>halle  verwendet.  So  werden  Spoidiel,  Galle,  Harn  und  alle  flfis- 
s^gm  Ao^worfsstoffe  durch  Secretion  aus  dem  Blute  bereitet,  oder,  wenn 
sie  als  solche  schon  im  Blute  vorkommen «  ihm  blos  entzogen.  KnÜhrung, 
Kreishiur«  AttaMmg«  Ab-  und  Aussonderungen  sorgen  i&r  die  Erhaltung 
de«  Individmns:  zur  Erhaltung  der  Gattung  fuhrt  die  ZeugungCfi'iM^- 
nMl\  die  in  der  Pflanze  auf  einer  Xothwend^eit,  im  Thiere  auf  einem 
faHtuKle  benribt«  im  Menschin  ein  dirch  die  Dazwisdienkanft  des  Grätigen 
vtffrJrlKarvr  Trieb  ist.  —  Auch  in  der  Pflanze  Enden  sich  Analogien  die- 
ser mCgvaJUtHi  tkierischen  Verrichtungen,  welche  zvammcngenommen 
als  Ernährung»-  oder  vegetatives  Leben  bezeidmet  werden.  — 
BHfiidiRg  «ad  Bewegung  sind  nur  dem  Thiere  eige«.  haben  in  der  Pflan- 
aevarvH  uidils  Aehuliche^  oder  Gleiches,  und  wenl^u  somit  als  anima- 
les  L  ^benv\>«i  vegelnlivraualeTsdu<^d«^n. 

I^«w  raamcMJiau    Jer  li'ftywamiVtfAC^tfcfti  aat  Ttenr  «iJ  Ifcwctien   als 

aws>viMUj>  ji^  «etecf  <<WKfca>ft .  m  w  ivc  Vcrstuki  aäMal.  «U  «Ik  EnAraigsfoiic- 
%tf»Mi   tfteir  Ht^Kym^  wi  Ea^priiaJiMML  <K«  w  ««Bi^c  «wr  skAi  jaekea  köonai  ah» 

jk  1%  R(^  UM  tMJnJMiji  «r  U^«Mnif. 

VtK^toww  \m  vivÄv^.'«  Söwhf  Jk*  Wg^rtirü  «I  itk  Wissenschaft 

Jk«tJk<^  I^VAi^'^ÄKvtt/.  vnjMrf  Ai.>  Yrrtdi^rtttss  A^rsraKa  «  «tsiBder«  unter- 
vj\>lN  '.«Mv  Miv^v^voi,  ^waAv^^  >i»iJbr»si«ii»Kir:«  fi^«BcJbilbf«  wad  ire  innere 
N^^H.¥A  .  )i;m(  >^4^  ?»l^^  A/«fc  Tv^.'*f  wt  ?:r*:a.  *«*  ««*  LAf«digewar. 

^V  v^<*¥.>>\^o  >X  *i|  *wrf*te4  ravf  VirttmwÄüf  —  Äf  Plauzen  und 
tWv^    Vw  A^wts'Jiiwv  ^*>it  >v«wj6  P  t*«<»-  tml  Tliieranatomic 
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sein,  Pkuliih  ei  ZootonUa.  Nur  einen  kleinen  Theil  der  letzteren  bildet  die 
Anatomie  des  Menschen,  welche,  wenn  man  lange  Namen  liebt, 
Anthropotomie  genannt  werden  mag.  Dem  Wortlaute  nach  drückt  Ana- 
lomie (otfro  rs  »TaT^fAi'ety,  aufschneiden)  nur  eines  jener  Mittel  aus,  deren 
sich  diese  Wissenschaft  zur  Lösung  ihrer  Aufgabe  bedient  —  die  Zergliede- 
rung. Zergliederungsk  und  eist  somit  ein  beschrankterer  Begriffais  jener 
der  Anatomie ,  obwohl  beide  häufig  im  selben  Sinne  gebraucht  werden.  Die 
minder  geläufigen  Ausdrücke:  Organographie,  Morphologie,  Zoo- 
graphie  sind  noch  weniger  richtig  und  bezeichnend,  werden  jedoch  eben- 
falls gebraucht ,  da  der  Willkür  der  Benennungen,  wenn  nur  der  damit  ver- 
bundene Begriff  festgestellt  ist ,  keine  Schranken  gesetzt  sind.  —  Die  Zer- 
gliederung lehrt  nur  die  gröbsten  Verhältnisse  der  Organe*  Um  ihren  inne- 
ren Bau  kennen  zu  lernen,  genügt  sie  allein  nicht.  Der  Wissenschaft  müssen 
noch  eine  Menge  Methoden  zu  Gebote  stehen,  durch  welche  das  Zarteste,  das 
Verborgene,  das  dem  fireien  Auge  nicht  mehr  Wahrnehmbare,  der  Untersu- 
chung zugänglich  wird ,  und  die  Anatomie  wird  somit ,  nebst  den  rohen 
Handgriffen  der  Zergliederung,  noch  über  eine  reiche  und  subtile  Technik  zu 
verfügen  haben ,  die  bei  jeder  Detailuntersuchung  unentbehrlich  wird.  Die 
Anatomie  \»X  somit  theils  Wissenschaft,  theils  Kunst,  und  wird  ersteres  nur 
durch  letzteres. 

Wenn  man  sich  blos  damit  begnügt ,  die  Resultate  der  anatomischen 
Forschungen  kennen  zu  lernen,  ohne  sich  darum  zu  kümmern,  wie  sie  ge- 
wonnen wurden,  mag  man  immerhin  eine  theoretische  und  prakti- 
sche Anatomie  unterscheiden. 

Wie  jede  Wissenschaft  unter  einer  verschiedenen  Behandlungsweise 
and  den  hiebei  verfolgten  Tendenzen  einen  verschiedenen  Charakter  annimmt, 
so  auch  die  Anatomie. 

Ihre  nächste  und  allgemeinste  Aufgabe  ist,  die  Zusammensetzung  eines 
Organismus  aus  verschiedenen  Theilen  mit  verschiedenen  Thatigkeiten  ken- 
nen zu  lernen.  Da  der  menschliche  Geist  sich  nicht  mit  dem  gedankenlosen 
Anschauen  der  Dinge  zufrieden  giebt,  sondern  Plan  und  Bestimmung  aus- 
zumitteln  sucht,  so  kann  die  innige  Verbindung  der  Anatomie  mit  der  Func- 
tionenlehre  G'hysiologie  im  engeren  Sinne)  nicht  verkannt  werden.  Die  Ana- 
tomie ist  somit  Grundlage  der  Physiologie ,  und  dadurch  zugleich  Funda- 
mentalwissenschaft der  gesanimten  Heilkunde. 

Hat  sie  sich  die  Aufgabe  gestellt,  die  Organe  des  menschlichen  Leibes 
im  ufesunden  Zustande  allseitig  kennen  zu  lernen ,  so  fuhrt  sie  den  Namen 
der  normalen  oder  physiologischen  Anatomie.  Mit  ihr  beginnt 
das  Studium  der  Hedicin  und  Chirurgie.  Die  Veränderungen ,  welche  durch 
Krankheit  bedungen  werden,  sind  Object  der  pathologischen  Ana- 
lomie. Die  pathologische  Anatomie  verhalt  sich  zur  Krankheitslehre,  wie 
die  normale  zur  Physiologie.  Ihre  Beziehungen  sind  nothwendige  und  be- 
dingende,—  eine  kann  ohne  die  andere  nicht  existiren.  Die  physiologische 
Anatomie  befasst  sich  d)  theils  mit   der  Kenntnissnahme  der  äusserlicb 
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wahrnehmbaren  Bigenechaften ,  Geelalt,  Lage,  VerbinAinf  der  Organe, 
tmd  behandelt  sie  in  der  Ordnung,  wie  de  in  girichartigen  Gmiipen 
(SyeieuMn) ,  oder  n  ungleidiartigen  Apparaten  (welche  aber  anf  die  Her- 
vorbringvng  eines  gemeinsdiaittidien  Endiweckea  beredinet  find)  soaani- 
mengehteen.  Sie  heiset  in  dieser  Richtung  beschreibende,  apecielle 
oder  systematische  Anatomie,  undzerfiDt  in  so  viele  Lehren^  aU 
t$  Systeme  und  Apparate  gibt:  Knochen-,  Binder-,  Mnskel-,  GeRlss-, 
Nervenlehre  filr  die  Systeme;  Eingeweide-  und  Sinnenlehre  f&r  die  Appa- 
rate. Oder  ¥)  sie  gdit  generalisirend  lu  Werke,  abstrahirt  a«  der 
beschreibenden  Anatomie  allgemeine  Normen,  ordnet  ihre  vereinidlMi  Dar- 
stellungen itt  einem  Systeme,  dessen  Eintheilungsgnmd  der  innere  Ban 
(das  Gewebe,  ThsimnO  ist,  und  wird  als  allgemeine  Anatomie  od«' 
Geweblehre  (Histologie,  von loro^  audi  l^nov  Gewebe)  von  der  spedel- 
len  unteradiieden*  Da  die  Gewebe,  als  die  letsten  uad  feinsten,  ainnliGh 
wahrnehmbaren  StracturverhUtnisse ,  nur  mit  ffilfe  des  Mflkroskops  onter- 
an^  werden  können,  heisst  die  Geweblehre  auch  allgemon  mikros 
kopische  Anatomie.  Genau  genommen,  tragen  nicht  alle  IMtenn- 
chnngcn  der  allgemeinen  Anatomie  den  histologischen  oder  mikroskopiachea 
Charakter  an  sich.  Die  Bintheihmgen  der  Binselheiten  eines  organisdea  Sy- 
stems, !•  B.  der  Muskebi,  der  Knodien,  die  AuGOellung  aUgMMner  NanMi 
fir  Verlauf  und  Verbretangsweisen  anderer,  die  AbstracÜoB  der  GeeeCse, 
denen  die  anatomischen  Verhiltnisae  der  Organe  untcrdban  sind,  sind  Ar- 
gmnente  der  allgemeinen  Anatomie,  und  wurden  sdKm  a  jenen  Zeften  rich- 
tig ntgAiM  und  beurtheilt,  wo  man  weder  an  Gewdie,  nod  an  den 

anatomischen  Geteranch  des  Mftroskopes  dachte. 

Es  eigiebt  akk  fee  selkct,  dme  4ie  aUgOMM  Awinmif  sk  etwas  Ahsimlw 
nM  Tochter  der  tpedeUaB  ist,  uwl  dM  «e  m  autaniKheii  VofWniy«  ukbt  ak 
tuMtoag  iu  die  Miilomitrh^  Wimartin  wiageKbickt  werden  kau,  da  flire 
aiM  der  spenctteii  Anatomie  <ntnomnifHfn  nad  dorcti  ae  bel^gla  «id  liiftirwiiutiji 
Ai^eabn.  die  KMatrist  der  IMaü  Analowe  ToraoascteM.  Sfe  kam  jedoch  iMMrden 
ffün  Plata  in  ancm  aaatoodiwhni  Bandbnche  ckwhHKn,  ehwnid  der  Tertfi^  ssH 
er  dna  Anfii^ir  nüdickaein,  nickt  awt  ihr  m  hiywni  n  hat  Die  Orena 
■Hymiiatr  «nd  ipacicnfr  Analonne  iM  fiiiffknapt  «hm-cr  m  halämmmi 
m  hinig  in  cinandar  hinfther»  hcdin«en  tKk 
«isBm  im  Voitraae  ao  oft  mit  ctnandcr  vccwohl  wvtden, 
rai^  dmdhen  ianm  magüch  wiid. 

Beiamdelt  die  Anatomie  die  Thefle  des  mcnecMicken  Kciyef  nkM  nnch 
den  emadnen  SysteuMn«  sondern  untrrsnckt  sie  Sr  NfbrnriisadifSfin  in 
cjnem  gegebeiM  Baume^  von  den  obefftcUiclMi  a  den  tiefli^cBdcn  ibcr^ 
p^Miri,  so  wird  sie  topographische  Anatomie  gfwani  Sie  ist 
jrdmhllsder  praktisriMAtdicksteTheil  der  Anatomie,  da 
isolirten  ^^fsianen,  sondern  aaü  der  Verhmdnng  derselbe 
Ganaen  tu  tkmi  hat^  Das  teiliche  Verkikniss  der  Organe 
M«  Ha—p  iit  bei  Krankheiten  tm  kohem  bileres»^  imd  i 
aelM  wwien  eine  Onfpe  von  kx^len  FranHira  iiftirkfin— |.in 
ta,  wtkke  nv,  WIM  jene«  VetkiMss  Mmmd  i«^  riddig 
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den  köaiieB.  Die  lopographische  Anatomie  abetrahirt  in  der  Regel  von  den 
fiuielionelleB  Bestimmiingen  der  einzelnen  Organe ,  und  stellt  eich  Oberhaupt 
keine  andere  Aufgabe  ala  die ,  die  Verwendung  des  anatomischen  Raumes 
Md  die  Verpadknng  seines  differenten  Inhaltes  kennen  zu  lernen. 

Nimmt  die  topographische  Anatomie  vorzugsweise  auf  das  BedCürfbiss 
des  Antes  ROdisicht ;  erörtert  sie  den  Einfluss  der  rfiumlichen  Lagerung 
auf  Krankheitserscheinung;  untersucht  sie,  wie  sich  die  palpable  Krankheit 
eines  Theüea  in  den  nebenliegenden  reflectirt,  in  sie  übergreift,  ihre  mecha- 
aiscben  Besiehungen  stört  und  ihre  Verrichtungen  beeintrftchtigt ;  leitet  sie 
hieraus  die  Regebi  ab ,  nach  welchen  dem  localen  Uebel  local  begegnet 
werden  soll ;  beurtheilt  sie,  vom  anatomischen  Standpuncte  aus,  den  Werth 
der  Mutigen  Eingriffe  (Operationen)  und  stellt  Normen  fttr  sie  auf:  so  wird 
sie  insbesondere  chirurgische  Anatomie  genannt,  ein  Name,  der 
Aglich  in  den  der  angewandten  Anatomie  umzuwandeln  wftre ,  da 
die  Ergiebigkeit  dieses  Faches  filr  die  Medicin  keine  geringere  als  für  die 
Wundarsneikunde  ist,  und  es  überhaupt  nur  Eine  Heilkunde  giebt.  Die  an- 
gewandte Anatomie  enthält  sich  aller  beschreibenden  Details,  aus  denen  keine 
Mimittelbaren  praktischen  Folgerungen  gezogen  werden  können;  —  sie  ist 
die  Anatomie  des  prakticirenden  Arztes.  Sie  setzt  sonach  die  Kenntniss  der 
qpeciellen  Krankheitslehre  voraus ,  und  bedingt  im  Bunde  mit  der  pathologi- 
schen Anatonue  die  Wissenschafilichkeit  der  Heilkunde. 

Da  die  OberlUche  des  Organismus  das  Resultat  der  Gruppirung  seiner 
inereB  Theile  ist,  so  braucht  nicht  erst  bewiesen  zu  werden,  dass  die  Kennt- 
niss der  äusseren  Form  des  menschlichen  Leibes  (Morphologie,  unpassend 
Atittiamia  externa)  einen  sehr  wichtigen  Theil  der  Anatomie  bildet ,  und 
wenn  man  bedenkt,  wie  mit  gewissen  inneren  krankhaften  Zuständen  entspre- 
chende Veränderungen  der  Oberfläche  Hand  in  Hand  gehen ,  so  wird  die 
praktische  Widitigkeit  dieser  Lehre  für  Jenen ,  welcher  Arzt  werden  will, 
keine  besondere  Empfehlung  bedürfen.  Die  Beinbruche  und  Verrenkungen, 
die  Vfunden  und  das  Heer  von  Geschwülsten^  also  gerade  die  häufigsten 
ckimrgischen  Krankheiten,  bestätigen  täglich  ihre  nutzvolle  Anwendung* 
Die  ästhetische  Seite  dieses  Zweiges  unserer  Wissenschaft  begründet  nebenbei 
seine  Geltung  in  der  bildenden  Kunst,  und  die  plastische  Anatomie, 
welche  die  äusseren  Unuisse  auf  innere  Bedingungen  reducirt ,  giebt  den 
Werken  der  Kunst  die  Wahrheit  des  Lebens.  —  Die  Würde  einer  philosophi- 
schen Wissensdialt  wird  von  der  vergleichenden  Anatomie  ange- 
sprochen. Sie  hält  die  Heerschau  über  die  bunten  Schaaren  lebensfähiger 
Wesen,  von  der  Monade^  deren  Welt  ein  Wassertropfen  ist,  bis  zum 
Ebenbilde  Gottes.  Wie  das  Leben  in  seiner  tausendfältigen  Daseinsform  sich 
selbst  und  sein  Substrat  veredelt ;  wie  es  von  den  ersten  und  einfachsten  Re- 
gungen sich  durch  eine  endlose  Reihe  von  Organismen  hinaufbildet ;  wie  die- 
selbe Idee  des  Lebens  sich  in  den  mannigfaltigsten  Gestalten  ausprägen  kann; 
wie  Plan  und  Gesetzmässigkeit ,  Regel  und  Verstand,  jedem  Individuum  den 
Stroq^I  relativer  Vollkommenheit,  d*  h.  höchster  Zweckmässigkeit  fSr  seine 
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Bxisleu,  aofdrickt:  dieses  za  keonen,  ist  das  preiswirdig^  Objecl  der 
TfrgleidMiideB  Anatomie.  —  Vergleichende  Anatomie  und  Zootomie  sind  mcht 
identisdie  Wissensdiaflen.  Während  die  Zootomie  nnr  das  Einzelne  be- 
handelt und  die  Summe  anatomischer  Thatsachen  vergrössert ,  giebl  diesen 
die  Yergleidiende  Anatomie ,  welche  mit  aller  Strenge  einer  philosophischen 
Wissensdiaft  verfidnl  und  die  Einzelheiten  unter  allgemeine  Gesichtspunde 
bringt ,  erst  Bedeutung  und  Ziu$ammenhang ,  und  begeistigt  das  todte  Ma- 
teriale  durch  die  Ideen ,  die  es  aus  ihnen  schöpfte.  Sie  hilft  nicht  zunichst 
einem  praktischen  Bediirfhisse  ab ,  wie  die  angewandte  Anatomie ,  —  ihr 
Adel  beruht  nicht  auT  den  materiellen  Rücksichten  des  Nutzens,  sondern 
auf  Veredlung  des  Geistes  durch  Wahrheit 

Die  Anatomie  der  Menschenracen,  der  Altersstufen,  der 
Varietäten  der  Organe  bilden  nicht  sowohl  selbstständige  Doctrinen, 
als  sie  rielmehr  der  beschreibenden  Anatomie  an  passender  Stelle  eingewebt 
werden. 

Die  Entwicklungsgeschichte  oder  Bvolutionslehre  be- 
schäftigt sich  nicht  mit  dem ,  was  die  Organe  des  thierischen  Leibes  sind, 
sondern  wie  sie  es  wurden.  Sie  sludirt  die  Gesetze,  nach  weldien  aus  dem 
einfachen  Keime  die  Vielheit  der  Organe  sich  entwickelt,  welche  Metamor- 
phosen sie  durchliefen ,  bevor  sie  den  Culminationspunct  ihrer  Entwicklung 
erreiditen.  Sie  gehört  ganz  der  Neuzeit  an,  und  wohl  hat  keine  Wissen- 
schaft^ in  so  kurzer  Zeit  so  Vieles  und  Ueberraschendes  geleistet,  wie  sie. 
Die  durch  Störung  der  Entwicklungsgesetze  bedungenen  Abweichungen  in 
Form  und  Bau  -  Hemmungsbildungen,  Monstrositäten  —  finden  durch  m  ihre 
wissenschaftliche  Erledigung. 

I>a  die  Eotwkkkm^sgeaeliiclite  das  Werden  der  Organe,  nicht  einen  fertigen 
and  bleibenden  Zustand  derselben  untersucht,  es  sonüt  nicht  mit  Besctireibangen  voll- 
endeter Zustände  aDein,  sondern  mit  l<ebcrgängen  und  wechsehiden  Tbatigieiten  in 
thun  hat,  so  uird  sie  gewöhnlich  in  die  physiolo^usclien.  nicht  in  die  elementaren 
anatomischen  Vortrage  aufgenommen  Es  ist  jedoch  unTermeidhch.  auch  bei  anato- 
misdien  Ocmonstrationen  auf  ihre  Ergebnisse  Rücksicht  lu  nehmen,  da  der  anatomi- 
srlie  SachTerhah  im  ToUkommen  entwickeilen  Organisinas  besser  Terstanden  wird, 
wenn  oian  weiss,  auf  weiche  Weise  er  n  Stande  kam. 

§•  5.  VerhiUniss  der  Anatomie  zur  Fliysialogif« 

Hallers  Wotit :  yytiequemmiia  im  fk^sialoffk^wHImms^nisi  ^uae 
per  imnfpnü'w  iMSMnt»,^  bezeichnen  richtig  das  Terhaltniss  der  Anatomie 
zur  Physiologie. 

Es  kann  der  Anatomie  nicht  zugemutbet  werden  ^  sich  nur  an  der 
Aeu«serlichkeit  der  Organe  zu  erscböpfm.  Ihrr  Tendenz  ist  der  Entrithse- 
hmg  der  Fundionen  zugewendet  ^  ihr  Princip  ist  die  Physiologie.  Ein  geist- 
loses Handwerk — und  ein  solches  wäre  die  Anatomie  ohne  Verband  mit 
Physiologie  --  hat  keinen  Anspnidi  auf  den  Namen  einer  ¥rissenschalt  Kann 
■an  die  Binrichting  einer  Maschine  studuren,  ohne  VorsteÜMg  ihren  Zwe- 
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ckes,  oder,  so  lange  man  bei  Vernunft  iat,  den  Klang  der  Worte  horen^ 
ohne  den  Sinn  der  Rede  aufzufassen?—  Ist  es  möglieb,  barmoniscb  ge- 
ordnete Tbeile  eines  Ganzen  zu  seben,  sie  blos  anzustarren,  ohne  zu  den- 
ken?— Die  Physiologie  setzt  die  Anatomie  nicht  voraus,  sie  existirt  viel- 
Befar  in  und  mit  ihr.  Der  Anatom  kann  keine  Untersuchung  vornehmen, 
okne  von  der  physiologischen  Frage  auszugehen ,  oder  am  Ende  auf  sie 
XB  stossen.  Die  Bahnen  beider  Wissenschaften  begegnen  und  kreuzen  sich 
an  so  vielen  Puncten,  dass  nur  wenig  divergirende  Zwischenstellen  ein- 
treten. Die  Physiologie  eine  angewandte  Anatomie  zu  nennen,  ist  unlogisch, 
da  eine  reine  Anatomie  nicht  existirt.  Beruht  die  Eintheilung  der  anatomi- 
schen Systeme  und  Apparate  nicht  auf  physiologischer  Basis?  werden  die 
Arten  der  Gelenke  nicht  nach  ihrer  möglichen  Bewegung  unterschieden? 
Inhrt  nicht  eine  ganze  Schaar  von  Muskeln  physiologische  Namen?  —  Gehört 
eine  eigene  Wissenschaft  dazu,  um  zu  finden,  dass  der  Biceps  brachU  ein 
Beuger  ist,  oder  liegt  diese  Wirkung  nicht  in  seiner  Erscheinung  deuth'ch 
ausgesprochen?  — Wer  kann  den  Mechanismus  der  Herzklappen,  die  sinn- 
reiche Construction  des  Auges  und  seiner  dioptrischen  Tbeile,  die  Verhält- 
usse  der  Bewegungsorgane  und  so  vieles  Andere  beschauen,  ohne  einem 
physiologischen  Gedanken  Raum  zu  geben?  -  Ist  nicht  die  Hälfte  eines  ana- 
tomischen Lehrbuches  in  physiologischen  Worten  abgefasst,  und  hat  irgend 
Jemand  deshalb  über  Unverstandlichkeit  Klage  gefuhrt  ?  —  Allerdings  un- 
terrichtet uns  das  anatomische  Factum  nichl  über  jede  physiologische  Frage. 
Die  Beobachtung  und  das  Experiment  am  Lebenden,  die  chemischen  und 
physikalischen  Versuche,  Vergleich,  Induction,  Analogie,  tragen  nicht 
weniger  dazu  bei,  das  physiologische  Lehrgebäude  aufzufahren.  Die  Grund- 
festen desselben  sind  und  bleiben  jedoch  die  anatomischen  Thatsachen. 
Es  ist  deshalb  mit  der  Trennung  der  Physiologie  und  Anatomie  von  jeher 
eine  missliche  Sache  gewesen.  Sie  existirt  de  facio^  aber  nicht  de  Jure  ^  und 
wurde  überhaupt  nur  durch  (iie  Nothwendigkeit  veranlasst,  die  täglich  sich 
vermehrende  Menge  physiologischer  Erfahrungen  zum  Gegenstande  eigener 
Schriften  und  Vorträge  zu  machen. 

%.  Ol  YerhSKniss  der  Anatomie  zur  Medicin. 

Es  hiesse  dh  Würde  ipiserer  Wissenschaft  sehr  verkennen,  wenn  man 
in  ihr  blos  ein  Tdirbereitungfsstudium  der  Heilkunde  erblicken,  und  ihre  viel- 
filtigen  Anwendungen  in  praxi  als  die  einzige  Empfehlung  derselben  dem 
Studirenden  hinstellen  wollte.  Der  Nutzen  ist  freilich  das  Idol  der  Zeit,  dem 
alle  Kräfte  huldigen,  alle  Talente  fröhnen.  Am  allerwenigsten  ist  es  dem 
Schüler  zu  verargen,  wenn  er  bei  einem  Fache,  dessen  Betrieb  so  viel  Zeit 
und  Mühe  in  Anspruch  nimmt,  vorerst  fragt,  wozu  er  es  brauchen  kann. 
Die  cadaeerum  wrdes  und  die  tnephüis  der  Secirsäle  entschuldigen  diese 
Frage.  Allein  die  Anatomie  als  Wissenschaft  ist  keine  Magd  der  Heilkunde. 
Jede  Nttiirforscbung  hat  einen  absoluten,  nicht  in  ihren  Nebenbeziehungen 
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Das  niiBÜM  md  CaUaBi  wardeRr  Tidwickligcr  gekafeca.  Ab  die  Aaalo- 
■le  Are  Wiedergebart  feiert^  «M  Sita  «M  Stiaaae  erUeH  iai  Ralke 
dar  Amte,  priee  Baa  iwar  Aae  Wicbtigfai,  akcr  akae  äe  n  venlekea, 
muk  weidete  ädi  aa  grwaea  HoAmgeä  Ar  die  Zabaall,  «Mkkek  an  aa 
adrigerer  Parteigiagcr  der  ketrackeadca  Spleaie.  Die  Zeiialaickt  aa  laage 
Wäj  wo  die  akadcaäackea  Geaetae  gewiaacr UaiTcraüilea  dea  Beirieb  der 
Aaatoaäa  calwedrr  gar  aicki»  oder  aar  dea  Waadäniea  gealalleleB.  Aacb 
dieae  Periode  dea  Jaaaaers  giag  Yoriber,  ea  iel  eia  LicktalraU  aack  in  dieae 
Nackt,  aad  Ue«a  daa  Bewaaalseia  eatalekea,  daaa  das  BeO  der  HeOkaade 
aaa  firocktbarereai  Bodea,  aU  aas  dcai  Fhigsaade  der  Hypolkeaea  erblikea 
aräaae.  Sie  bat  ika  endlicb  aack  laaseadjikrigeai  yergebiichea  Sacbea  ge- 
fanden,  oad  die  Aaatomie  hat  ikr  hiebci  die  Leaokle  vorgelragea»  Daaa 
hier  toreagsweiae  die  pathologiadke  Analooue  geneint  ist,  versieht  sich 
wohl  von  selbst.  Man  aoBle  ea  kaan  glaabea ,  iaas  deqVersach,  die  Heil- 
kande  auf  anatoaiischeni  Wege  vorwirts  la  ^pagem*,  so  laage  hinausge- 
ackobea  werden  koaate.  Die  Bahttiial  gebTadb^^aaUwilbereäa  geachah, 
berechtigt  aa  dra  ackönslea  Brwiolaagea.  Bai  BickadMl^ial  nickt  mehr 
Biöglich.  Maa  kaon  aicbl  mehr  nrackbUea  ia  dea  titea  Fehler,  aich  Begriffe 
von  Krankheiten  aaa  ihren  iasseren  Symptomen  n  conslrairen;  vonKriften, 
Factoren,  Polaritilen  aa  trimaea,  die  m'chl  existirea ;  f&r  jedes  Leiden  eine 
Formel  an&nstellen,  was  man,  am  aich  selber  zu  belrigea,  rationelles  Yer- 
fahren  nannte,  and  die  HanpUadie  a  ibersehea,  dass  die  Krankheit,  wie 
fede  andere  Natnrerscheimmg,  anaiysirt  aad  aaf  ihre  ia  der  Orgaaiaation  be- 
gröadelea  uraichlidlea  MoaMnIe  lartchgeAhrt  werdea  miaae.  Ich  weise 
recklwok^daasdaaGeaagledemAattager,  aa  wckheadfeae Worte  geridi- 
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M  lind,  80  gil  ab  nrenttiidlich  i»t.  Sollte  er  rieb  in  der  Folge  ein  Ur« 
ikefl  Uer  die  WiMenichaft  gebildet  haben,  der  er  sein  Leben  ind  seine  Krifte 
n  widnen  im  Begriffe  steht,  wir#«r  diese  Ansicht  über  deA  praktisch-me- 
dicfaiische&  Werth  der  Anatomie  nicht  zu  hoch  gehalten  finden.  «Afo  locus  est 
fMmotsgmKdHmcciurere  tUae."^  So  las  ich  fiber  der  Tliüre  eine  s  Pariser  ana- 
tomischen Hörsaales  geschrieben,  nndwahrlidi,  es  bedarf  nicht  mehr  beieich- 
■ender  Worte,  am  die  Seele  des  Eintretenden  an  der  Schwelle  schon  mit  heili- 
ger KhriurcU  i«  fUlen.  Diese  soll  die  vorwaltende  Stimmimg  jedes  Einielnea 
sein,  der  an  dander  Anflösmig  verfallenen  Resten  unseres  eigenen  GescUech- 
tei  lenea  will,  Gesmidheit  mid  Leben  seiner  Mitmenschen  la  wahren. 

%.  7«  VerhältDiss  der  ADatomie  zar  Chirorgie. 

Der  Binfloss  der  Anatomie  auf  operative  Chirurgie  ist  nie  verkannt 
worden,  und  bedarf  selbst  fifar  den  Laien  keiner  weitläufigen  Erörterung. 
Die  CSesdiichte  der  Chirurgie  kann  es  beweisen ,  welchen  Vortheil  sie  aus 
dem  Bunde  mit  der  Anatomie  gezogen.  So  lange  die  letztere  mit  sich  selbst 
«uischliesslich  zu  fhun  hatte ,  und  sich  keine  Einsprache  in  chirurgische  Fra- 
gen erlauben  durfte,  war  auch  die  erstere  zum  meisten  nichts  anderes,  als  eine 
Summe  roher  und  gedankenloser  Technicismen.  Wir  wenden  uns  mit  Ab- 
idieu  von  den  Griuelscenen,  welche  die  alte  Chirurgie,  in  der  Meinung  das 
Beste  zu  fhun,  fiber  ihre  Kranken  verhing.  y^Quos  medicina  non  sanai,  Fer- 
rum MotuAi  quas/lsrrwn  non  sanai^  ignU  sanaij  guas  ignU  non  sanai^ 
MJam  nmllo  modo  sananM  suni.'*  So  hat  der  Ahnherr  der  Wundärzte  ge- 
sprochen, und  seine  Minden  Verehrer  im  Mittelalter  wussten  denn  auch  nichts 
Besseres  zu  thun,  als  auszuschneiden,  auszureissen^  auszubrennen  —  und 
dieses  nannte  man  Chirurgie.  Als  sich  die  Anatomen  PaJfln  und  Dkmyi 
vor  150  Jahren  zuerst  anmassten,  ein  Wort  über  Chirurgie  mitzureden, 
ditirt  sich  von  diesem  Zeitpuncte  an  der  rasche  Aufschwung  der  französi- 
idien  Chirurgie,  und  es  dftrfte  m'cht  schwer  sein  zu  beweisen,  dass  der  Vor- 
tag, den  min  noch  vor  wenig  Jahren  den  Chirurgen  jeoKits  des  Rheins  ein- 
riumte,  mitunter  darin  semen  objectiven  Grund  hatte,^s  die  chirurgische 
Anatomie  in  keinem  Lande  trefBichere  und  productivere  Vertreter  hatte, 
als  dort 

Die  Brkenntnfss  dururgischer  Krankheiten  beruht  auf  der  Beobachtung 
ihrer  äusseren  Erscheinung  und  auf  der  geistigen  Auffassung  ihrer  Bedeu- 
tmg.  Die  äusseren  Erscheinungen  geben  sich  in  der  bei  weitem  grösseren 
Mehnahl  der  Fälle  durch  Störungen  mechanischer  Verhältnisse,  durch  Aen- 
derung  der  Form,  des  Umfangs,  oder  durch  förmliche  Trennungen  des  Zu- 
sammenhanges kund.  Können  es  andere  als  anatomische  Gedanken  sein, 
welche  bei  der  Untersuchung  solcher  Zustände  die  Hand  des  Wundarztes  lei- 
ten? Den  Sit^  die  Richtung  eines  Beinbruches  zu  erkennen,  die  GefUnrlich- 
keil  einer  Verwundung  zu  beurlheilen,  ist  für  den  Anatomen,  der  nicht  Chi- 
nif  in,  irahrlicii  nicht  echwerer ,  als  fBr  den  Wundarzt,  der  kefai  Anatom 
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isL  Ich  halte  es  flir  Oberflüssig,  die  ^'^chtigkeit  der  Anatomie  (Ür  den  WoBd- 
ant,  welche  sicher  Niemand  bezweifelt,  noch  weiter  zn  motiviren,  uid 
ich  erlaube  mif  nur  noch  eine  vortheilhdUe  Seite  chirurgisch-anatomischer 
Studien  hervorzuheben.  Wie  selten  trifll  es  sich,  alle  jene  interessanten  dii- 
rurgischen  Krankheitsfalle  auf  den  Kliniken  zu  beobachten^  weldie  unsere  Aot 
merksamkeit  in  so  hohem  Grade  fesseln.  Nicht  jedes  Jahr  bringt  alle  Fwmen 
von  Leiden  zur  An  schauung.  Der  Schüler  muss  sich  deshalb  an  die  Huid* 
bücher  wenden,  und  was  diese  sagen,  ist  nicht  immer  vollwichtiger  Ersatz 
für  mangelnde  Autopsie.  Die  Anatomie  kann  hier  auf  die  trefflichste  Weise 
aushelfen.  Ihi*  steht  in  der  Leiche  ein  reiches  Promptuarium  von  Krankheils- 
fonnen  zur  Verfugung ,  welche  sich  nach  Belieben  hervorrufen ,  absichlUck 
erzeugen  lassen.  Ich  sage  nicht  ^  dass  solche  Behelfe  die  klinische  Beobach- 
tung ersetzen,  oder  sie  entbehrlich  machen  können. Aber  nutzloswird  gewiss 
Niemand  eine  solche  Uebung  nennen,  die  gerade  die  wichtigsten  (pathogne- 
monischen)  Erscheinungen  zur  gründlichen  Anschauung  bringt  Alle  Bein- 
brüche, alle  Verrenkungen,  alle  Hernien,  alle  Höhlenwassersuchten  lassen  sich 
auf  diese  Weise  mit  dem  besten  Erfolge  an  der  Leiche  studiren. 

Ich  kann  nicht  umhin,  noch  eines  besonderen  Vortheiles  zu  erwähnen, 
den  die  Giirurgie  aus  einem  bei  uns  vielleicht  zu  wenig  gewürdigten  Zweige 
der  Anatomie  schöpfen  kann,  —  ich  meine  das  Studium  der  äusseren  Form  des 
menschlichen  Leibes.  Da  die  äussere  Form  nur  das  Ergebniss  der  inneren  Zu- 
sammensetzung ist,  und  wir  von  gewissen  äusseren  Anhaltspuncten  auf  den 
Zustand  innerer  Organe  schliessen,  so  wird  die  praktische  Bedeutung  dieses 
Zweiges  der  Anatomie  keiner  besonderen  Empfehlung  bedürfen.  Richtig  and 
schön  bemerkt  Boss  in  seinem  Versuche  einer  chirurgischen  Anatomie: 
^as  Studium  der  äusseren  Körperform  bietet  dem  Chirurgen  eine  reiche, 
noch  lange  nicht  erschöpfte  Fundgrube  dar^  —  die  allgemeinen  Bedeckungen 
werden  für  ihn  zu  eint«»  Schleier,  der  weit  mehr  durchsehen  lässt,  als  Man- 
cher vieUeicht  glaubt. '^  Und  in  der  That,  wie  leicht  erkennt  der  richtige  ao- 
genannte  praktische  Blick  an  einer  bestimmten  Alteration  der  äusseren  Form 
einer  Leibesgegend*  aus  dem  Vorkommen  einer  einzigen  Vertiefung  oder 
Erhabenheit  an  eiiA  Orte,  wo  keine  sein  soll,  die  Natur  des  sich  so  dnfach 
äussernden  Uebels,  ohne  erst  durch  die  Tortur  der  sogenannten  manuellen  Un- 
tersuchung, hinter  welcher  so  mancher  ungeschickte  Wundarzt  seine  Verlegen- 
heit zu  bergen,  und  Fassung  Zugewinnen  sucht,  dem  Kranken  unnöthigee  Leid 
zu  verursachen.  Der  Chirurg  soll  ein  Auge  haben  für  dieFomi,wie  der  Künstler, 
und  da  er  in  denSecirsältn  so  äusserst  wenig  Gelegenheit  findet,  die  Gestalt 
gesunder  menschlicher  Leiber  zu  bewundem,  und  die  nackten  Spiele  der 
Griechen  unserem  behosten  Zeitalter  nicht  anstehen ,  so  muss  er  am  höchst- 
eigenen Leibe,  oder,  Mie  der  Künstler,  am  lebenden  Modell,  sich  im  Studium 
normaler  Formen  üben,  um  die  abnormen  verstehen  zu  lernen.  —  Die  Anato- 
mie gibt  dem  Wundärzte  praktischen  Blick,  lebendige  Anschapnngsweise 
Selbst«>tändigkeit  und  Schärfe  der  Beobachtung  und  des  Urtheiles,  md  selsl 
ihn  in  den  Stand,  bei  jedem  vorkommenden  Falle  sich  nicht  mdk  den  Tigea 
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Worten  der  Compendien,  soildern  nach  wohWerstandenen  anatomischen  6e- 
sHien  zo  Orientiren. 

Ein  geachteter  deutscher  Cliirärg  hat  das  Paradoxon  ausgesprochen,  dass 
die  Anatomie  den  Wundarzt  furchtsam  mache  und  ihm  denMuth  lahme, 
im  menschlichen  Leibe ,  dessen  Wunder  er  als  Anatom  mit  einer  Art  von 
heib'ger  Scheu  betrachtete ,  und  die  er  nur  durch  die  sorgsamste  und  minu- 
tiöseste  Technik  zu  entschleiern  gewohnt  ist,  mit  gewaiTneter  Hand  zu  schal- 
len und  zu  walten.  Es  ist  fürwahr  etwas  Richtiges  an  der  Sache.  Wer  nur 
lur  alle  die  Kleinlichkeiten  und  Umständlichkeiten  subtiler  anatomischer 
Arbeiten  Sinn  hat,  wer  sich  in  den  die  Geduld  eines  Sisyphus  erschöpfenden 
Prüparationen  der  feinsten  Gefasse  und  Nerven  gefallt,  und  mit  der  Aengst- 
lichkeit  eines  allerdings  höchst  nützlichen  und  lobenswerthcn  Handwerksfleisses 
an  Secirtische  niedliche  und  gefallige  Arbeit  zu  liefern  für  den  eigentlichen 
Zweck- des  anatomischen  Berufes  halt,  der  ist  nicht  zum  Chirurgen  geboren, 
und  mancher  höchst  achtbare  Anatom  würde  sicherlich  als  operirendcr  Wund- 
arzt eine  sehr  klägliche  Rolle  spielen.  Allein  es  ist  zu  weit  gegangen ,  und 
obiger  Satz  zu  allgemein,  wenn  er  gemeint  wäre,  auch  die  ch  irurgische 
Anatom  ie,  die  gewissermassen  nur  die  Blumenlese  praktischer  Anwendun- 
gen der  Anatomie  enthalten  soU^  zu  verdächtigen. 

§.  8.  Lehr-  und  Lernmethode. 

So  Manchem,  der  zurückdenkt  an  jene  Zeit,  welche  er  in  anatomischen 
Hörsälen  zubrachte ,  möchte  es  fast  bedünken ,  dass  sie  verloren  war.  Mit 
welchen  Erwartungen  betritt  der  junge  Mensch  diese  Räume,  und  wie  wenig 
nimmt  er  daraus  für  das  Leben  mit!  Die  Schuld  liegt  nicht  an  der  Wissen- 
schaft, sondern  an  ihrer  Behandlung-  Uulte  die  Anatomie  keine  geistreiche 
Seite,  wäre  sie  als  rein  beschreibende  Wissenschaft  blos  auf  das  trockene 
Aufzählen  der  Eigenschaften  der  Organe  beschränkt ,  und  geschieht  dieses 
überdiess  noch  mit  einer  gewissi^n  ins  Breite  gedehnten  Umständlichkeit,  wel- 
che man  Genauigkeit  nennt,  so  würde  es  allerdings  unveijpeidlich  sein,  dass 
der  Eindruck,  den  eine  solche  Behandlung  nothwendig  hervorbringen  müsste, 
in  einer  abspannenden ,  gedankenlosen  Leere  bestände.  Dieses  Häufen  von 
nichtssagenden  Worten ,  dieser  Aufwand  an  Ueberflüssigem,  diese  einschlä- 
fernde Monotonie  der  Beschreibungen,  diese  häufigen  Wiederholungen,  ver- 
banden mit  der  Abgeschmacktheit  veralteter  Ausdrücke,  an  denen  die  Sprache 
der  Anatomie  so  viel  Ueberfluss  hat,  werden  gewiss  nicht  verfehlen,  eine 
klagliche  Verödung  des  Geistes  und  der  Gedanken  zu  erzielen.  Insbesondere 
ist  dieses  der  Fall,  wenn  der  Lehrer  u.iter  der  drückenden  Bürde  leidet,  die 
ihm  die  stete  Wiederholung  bekannter  Dinge  auferlegt ,  und  die  gerade  der 
Gelehrte  am  meisten  fühlt,  der  deshalb  seine  Vorlesestunde  nur  zu  oft  als  tädiose 
Geschäftssacbe — als  nothwendiges  Uebel  seines  Standes  —  abfertigt. 

Es  erscheint  kaum  möglich,  Gegenstände,  welche  der  Ausdruck  der 
höchsten  Weisheit  sind,  geistlos  behandeln  zu  können.  Wie  ganz  anders  er- 
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scheint  die  Anatomie,  welche  Befriedigning  und  geistige  Anre^ng  fliesfl 
ihf)  wenn  sie  das  lodte  Wort  mit  dem  lebendigen  Gedunken  beseelt,  Rrl^ 
xion  und  Urtheil  ihren  Wahrnehmungen  einflichl ,  und  den  Verstand  nid 
weniger  als  das  Auge  in  ihr  Interesse  zieht !  Es  soll  dem  Schüler  durch  d« 
Vortrag,  den  er  anhört,  klar  werden,  warum  er  Anatomie  sludirt  D^ 
physiologische  Charakter  der  Anatomie,  ihre  innige  Beziehung  zur  praktische 
Heilwissenschaft,  der  Geist  der  Ordnung  und  Planmässigkeit,  der  das  Objc-^^ 
ihrer  Wissenschaft  durchdringt,  giebt  Anhaltspuncte  genug  an  die  Hand,  mt 
anziehend  und  lehrreich  zu  machen.  Um  nur  Ein  Beispiel  anzuführen:  wi 
ermüdend  erscheint  die  descriptive  Anatomie  der  Rückenmuskeln,  wenn  si« 
wie  sie  auf  einander  folgen ,  mit  ihren  yernickelten  Ursprüngen  and  hsev 
tionen  umständlich  beschrieben  werden  —  ein  reizloses,  ödes  Gedächtnim 
werk  —  und  wie  gewinnt  diese  Masse  Fleisch,  Licht  und  Sinn ,  wenn  sie  «vi 
die  typische  Uebereinstimmung  der  einzelnen  Wirbelsäulenstücke  und  die  An- 
logien  des  Hinterhauptknochens  mit  den  Wirbelelementen  bezogen  wird!  — 
Auf  so  viele  Fragen:  ,>warum  es  so  sei/'  hat  die  Anatomie  eine  Antwort 
bereit,  wenn  man  sie  ihr  nur  zu  entlocken  versteht.  Wer  Hkr  den  geistign 
Reiz  der  Wissenschaft  nicht  empfanglich  ist,  der  wird  vielleicht  durch  ihm 
materiellen  Nutzen  bestochen  i  und  darum  muss  die  Anatomie  in  beiden  Rich- 
tungen verfolgt  und  gewürdigt ,  und  auf  die  zahlreichen  Anwendungen  der 
Wissenschaft  im  Gebiete  derMedicin  und  Chirurgie,  wo  es  sich  auf  verstünd- 
liche und  ungezwungene  Weisse  thun  lässt ,  hingewiesen  werden«  —  In  einer 
demonstrativen  Wissenschan  grht  alles  Weitere  vom  8 e h  e n  aus,  und  was 
gesehen  werden  soll,  nmss  gezeigt  werden.  Die  Objecte  der  Anatomir 
müssen  dem  Vortrage  zur  Seite  stehen  j  und  jedes  Hilfsmiltt^  versucht  wer- 
den, richtige  und  allseitige  Anschauungen  zu  erzielen.  Die  künstlichen  Dar- 
stellungen von  schwierigen  und  coniplicirteii  Gegenstanden  in  vergrössertem 
Massstabe,  naturgetreue  Al»bildungen,  Durchschnitte  und  Aufrisse,  an  dei 
Tafel  entworfen^  sollen  den  Demonstrationen  an  der  Leiche  vorangehen,  md 
ein  reiches,  geordnetes,  dtn  Zustand  der  Wissenschaft  n^präsentirendei 
anatomisches  Museen  auf  die  liberalsteWeise  jedem  Studirenden  offen  stehen. 
Was  gezeigt  wird,  soll  sich  unter  den  Händen  des  Lehrers  entwickeln,  nich 
fertig  gemacht  in  die  Vorlesung  gebracht  werden,  damit  der  Zuhörer  aocl 
mit  der  Methode  desZergliederns  vertrauter  werde,  und  die  anatimiische  Tech 
nik  nicht  blos  Vom  Hörensagen  kennen  lerne.  Die  praktischen  Zergliederun- 
gen sollen  unter  steter  Aufsicht  und  Anleitung  eines  sachkundigen  und  fifa 
seinen  Beruf  begeisterten  Prosectors  vorgenommen,  und  eine  Sectionsanslal 
mit  Allem  reich  dotirt  werden ,  was  die  in  der  ^'atu^  der  Sache  liegendei 
Unannehmlichkeilen  anatomischer  Beschöriigimg  am  wenigsten  fühlbar  macht 
Die  praktische  Zergliederung  der  Leiche  ist  selbst  wichtiger  ftir  die  Bildon| 
des  Anatomtn^  als  dii*  Theilnahme  am  Schulunterrichte.  Der  Lehrer  kau 
mir  anregen  ,  Gedanken  erwecken .  den  Geist  der  Wissenschaft  und  sein 
Richtungen  andeuten ,  —  die  feststehende  Ueberzeugung ,  das  bleibende  BOi 
der  anatomischen  Verhältnisse  verdankt  seinen  Ursprung  nur  der  eigeiei  U» 
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tcrnchung.  —  Je  zahlreicher  übrigens  ein  anatomisches  CoUegium  besucht 
wird,  desto  weniger  lernt  der  Einzelne.  Dieses  Hegt  in  der  Natur  demonstra- 
tiver Vorlesungen,  die  um  so  nutzbringender  werden,  je  kleiner  die  Zuhö- 
rerschaft. 

Da  es  bei  den  praktischen  Uebungen  an  der  Leiche  von  grössler  Wichtiglieit  ist, 
(lass  der  Anfänger  bereits  eine  Vorstellung  von  dem  habe ,  was  er  aursuchcn  soll ,  so 
bnn  es  nicht  genug  empfohlen  werden,  dass  er  durch  vorläufige  Ansicht  schon  ferti- 
f^r  Präparate,  und  durch  Benutzung  naturgetreuer  Abbililungcii,  sich  zu  den  Priiparir- 
Übungen  vorl>ereite.  Der  Gebrauch  anatomischer  Handbücher ,  denen  Holischaitte  ein- 
verleibt o<Ier  ein  Atlas  beigesellt  ist,  leisicn  hiezu  die  trefflichsten  Dienste.  Eben  so 
wichtig  ist  es,  dass  der  Schüler,  um  von  den  Vorlesungen  Nutzen  zu  ziehen,  durch 
seine  Privalstudien  dem  Lehrer  voraneile ,  damit  er  de:i  Vortrag  ab  Gommcntar  zu 
seinem  liereits  erworbenen  Wissen  benutzen  könne.  Es  spricht  sich  leichter  zu  einem 
Auditorium,  welches  in  den  zu  behandelnden  Materien  nicht  ganzlich  unl)ewandert 
i^,  und  der  Besuch  anatomischer  Collcgien  ist  bei  weitem  vorlhcilbringender ,  wenn 
(las,  was  hier  verhandelt  wird,  durch  eigene  Verwendung  dem  Zuhörer  wenigstens 
theilweise  schon  bekannt  wurde. 

§•  9.  Terminologie  dei*  Analomie. 

Die  anatomische  Terminologie  beruht  auf  keinem  allgemeinen  Principe; 
sie  ist  ein  buntes  Gemisch  von  einigen  bezeichn^Miden  und  vielen  sonderba- 
ren^ mitunter  absurden  und  schlecht  gewählten  Ausdrücken.  Die  beschrei- 
bende Thier-  und  Pflanzenkunde  haben  eine  viel  treffendere  und  bessere  No- 
menclatur.  Da  die  Theile  des  menschlichen  Körpers  grösslentheils  zu  einer 
Zeit  bekannt  \v  urden ,  wo  man  sich  nicht  viel  Muhe  gab,  über  ihre  Verrich- 
tungen nachzudenken ,  auch  das  Bedürfniss  einer  wissenschaftlichen  Sprache 
noch  nicht  fühlte,  so  darf  es  nicht  wundem,  in  jenem  Theile  der  Anatomie, 
der  aus  dem  entlegensten  Alterthume  stammt,  die  sonderbarsten,  bizarrsten, 
mit  unseren  gegenwärtigen  physiologischen  Ansichten  im  grellsten  Wider- 
spruche stehenden  Namen  zu  Gndcn.  Die  gegenwärtig  noch  geläufigsten  Worte : 
^cuhis  (wörtlich  übersetzt  Muuslein),  Arieria  (Luftgang),  Bronchus 
(Weg  für  das  Getränk),  Parencliyttia  (Erguss),  Nervus  (worunter  man  alle 
strangarligen  Gebilde  von  weisser  Farbe  zusammenfasste,  also  nebst  denNer- 
^^'n  auch  Sehnen  und  Bänder,  wie  düsW  ort  Aponeurosis  beweist),  drücken  vi 
fiomhih  etwas  ganz  Anderes  aus,  als  wir  heut  zu  Tage  darunter  verstehen. 
^88  Mittelalter  war  in  der  Wahl  seiner  anatomischen  Benennungen  noch  un- 
S'ücklicher«  Die  Einfalt  unserer  Vorfahren  und  die  Beschränktheit  der  dama- 
%^n  Zeiten  gefiel  sich  indenunpassendstenAusdrücken,  deren  mystische  oder 
f^UgiOse  Interpretationen  vielleicht  dazu  dienen  sollten,die  missgünstigen  Blicke 
dfs  finsteren  Zeitgeistes  in  freundlichere  zu  verwandeln.  Hieher  gehören  der 
^^hrstus  (liabo/t\  das  Pofmnn  Adamiy  die  Lifra  Daridis^  das  Fsalierium^ 
<l8s  MemetUo  viori^  der  Musculus  religiosus^  das  (Ware  HeiveiU,  etc.  Wie 
8«*hr  es  den  Analomen  zu  Ihun  war ,  ihr  lur  unheilig  gehaltenes  Treiben  in 
finem  besseren  Lichte  erscheinen  zu  lassen,  mag  ihren  Geschmack  ?)n  derlei 
Benennungen  entschuldigen.  Hat  doch  der  sonst  tüchtige  Adriantis  S^' 
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ffeUui  «ich  nicht  entblödet ,  in  den  MuscuÜs  giuiaeis  ein  dem  Mensdien 
verliehenfs  Polster  zu  brwundrrn,  ncui  i$utdendo  rerutn  äMnarwn  rogi- 
MhnibuM  reciHa  ei  intensiv n  afämttm  appUcare  passU-^*  Die  obscönen 
Bezeichnungen  gewisser  (iihirnlheile ,  als:  Amts,  Vulra^  flaUs,  Katen^  Te» 
Hfi^  Mtttmnae^  welche  man  im  Mittelalter  erfand :  ^%U  ittrpis  Mcientki  jme- 
nfbtii  fnagit  graia  redtUtiur  iVesling),  haben  anständigeren  weichen  mm- 
Ken ;  allein  die  auf  rohen  Vrr^lrichen  beruhenden  (Schleienmaui,  Seepferde- 
ftiMM,  Floderniausflugeif  Schncprenkopf,  Hahnenkamm,  Herzohren,  Hammer 
und  AmboM,  etc.)  werden  blosgetad.lt,  aber  dennoch  beibehalten.  Die  My- 
thologie hat  die  Namen  ihrer  Götter  und  Göttinnen  der  Anatomie  geliehen. 
(Oi  FriapU  Mona  Vener (Mi  IWnu  Arnfnanis,  Tendo  AchäiiSj  ßfyngfkae^ 
Ir/f)  Hymen^  Unea  Mariis  et  Saturni^  etc.).  Die  Botanik  ist  durch  die 
Amygdnhy  den  Arbor  viiae ,  das  Verticilhtm  (im  Chordensysteme  des  Ge- 
hirns), die  Olive,  den  Äucieus  leniity  die  SÜigtuiH  das  Os  fniifisrme^  die 
(YtruncHtae  fUffriiformes;  die  Zoologie  durch  den  Tragus,  Hircus,  H^ppa- 
campNS^  He/ix  i  den  Vennia  bombycitms ,  den  Babenschnabel ,  die  Cormta 
Umacnm,  den  Pei  anserinui,  etc.  reprasentirt,  und  eben  so  gross  ist  das 
Heer  von  Namen,  die  einer  weil  hergeholten  Aehnlichkeil  mit  den  verschie- 
densten Gegenstanden  des  ttlgliclien  Gebrauches  ihre  Entstehung  verdanken- 
Dif  Hundazfihne.  derRaehen,  der  Schmeerbauch ,  das  Scrattim  (vielleicht 
ursprünglich  Scarimn) ,  <las  Ohrenschmalz  und  die  Augenbutler  sind  eben 
keine  Erfindungen  der  Deh'ealesse,  aber  noch  immer  besser,  als  jene  Namen, 
derfn  Ursprung  und  Sinn  gar  nicht  auszumittein  ist.  In  der  Benennung  der 
Organe  nach  ihren  vermeinilichen  Entdeckern  war  die  Anatomie  sehr  unge- 
recht. Em  hlsst  sich  nn*l  aller  luJ«torischen  Scharfe  nachweisen,  dass  viele 
Theiie,  welche  den  NHmen  V(mi  iiltfren  Anatomen  fuhren,  nicht  von  ihnen 
entdeckt  wurden.  Die  Aurzahlung  der:$elben  wäre  für  diesen  Ort  zu  umständ- 
lich. Den  grösüten  iMünnern  dl^'i  Faches  wurde  diese  Ehre  nicht  erwiesen,  und 
Viele  !und  derselben  theilhnrtig  gewortien «  von  denen  die  Geschichte  sonst 
nichts  RAhmliches  tu  berichten  hat. 

Die  Versuche«  welche  «jr^macht  wurden,  die  anatomische  Nomenclatur 
lu  modernisiren,  bliebt  n  ohne  Dank  und  Nachahmung.  Selbst  das  Unrichtige 
wird  ungern  aufgegeben«  wenn  es  ilarch  langen  Bestand  eine  gewisse  Ehr- 
wünligkeil  errang.  Man  kann  der  Anatomie,  der  Medicin  und  Astronomie 
ihre  alten  Namen  tn^lasscn,  da  es  sich  gar  nicht  um  den  Laut,  sondern  um  Be- 
grilTe  handeil.  Ich  habe  es  auch  nicht  (Ar  unpassend  gehalten^  die  häufiger 
gehrauchten  S)non>men  eines  Organs  im  Texte  des  Buches  aufzuführen,  be- 
sonders wenn  sie  verschie«lene  Eigenschaften  des  fraglichen  Organs  ausdrücken 
und  dadunh  eine  .\rl  Be^chreiUui)«  u.ssclben  abgeben. 

j^\  lü,  H<\siiiuitte  Nuu.iiiHnMiuii^  itt  Anatomien 

Es  \erdieMen  ii^H^h  swei  NulsauwiMHhingen  Jer  Aft^aivnio  her\-orgehoben 
Hl  «ecAm.  IHc  eine  belnÄ^  du*  |ih)sika(is%Vii  N«liirwiss^schaftfn,  die  an- 
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dere  das  tagliche  Leben.  Die  mechanischen  Grundsätze,  die  in  dem  Baue  der 
Beweg;ung8organe  des  thierischen  Leibes  zur  Ausführung  gebracht  sind,  ver- 
dienten von  dem  Physiker  nicht  minder ,  als  von  dem  Anatomen  studirt  zu 
werden.  Die  Gelenke,  die  der  Maschinenbauer  ausfuhrt,  werden  um  so  voll- 
koimnener  sein ,  je  mehr  sie  sich  der  Norm  der  menschlichen  nähern.  Diese 
sind  die  Prototype  technischer  Vollendung.  Die  Elasticitätslehre ,   die  He- 
belwirkung, die  Gesetze  der  Hydraulik  und  des  Luftdruckes,  die  Druck-  und 
Säugpumpe  des  Herzens ,  die  Construclion  des  vollkommensten  aller  opti- 
schen Instrumente  —  des  Auges,  der  Achromatismus  desselben,  seine  aplana- 
tische  Linse ,  die  Schwingungs-  und  Tonverhaltnisse  der  menschlichen  Hör- 
und  Sprachwerkzeuge,  und  viele  andere  physikalische  Probleme,  die  im  thie- 
rischen Leibe  auf  die  einfachste  und  sinnreichste  Weise  gelöst  erscheinen, 
sollten  das  Augenmerk  der  Physiker  nicht  weniger  auf  sich  ziehen ,  als  ihre 
Vergleichungsweise  rohen,  todten  Apparate.  Wurde  die  erste  Idee  achroma- 
tischer Linsen  nicht  durch  das  menschliche  Auge  angeregt,  und  hat  sich  nicht 
die  durch  Rechnung  bestimmte  vollkommenste  Linsenform,  deren  Ausführung 
der  Kunst  unerreichbar  ist ,  im  menschlichen  Auge  gefunden?  — 

Jeder  Gebildete  soll  im  Gebiete  d<r  Anatomie  kein  Fremdling  sein. 
Wenn  er  auch  in  die  Tiefen  der  Wissenschaft  sich  nicht  einlassen  kann,  wer- 
den doch  die  Umrisse  derselben  für  ihn  Anziehendes  haben.  Was  soll  den 
Menschen  mehr  interessiren ,  als  eine  Kenntniss,  die  seine  Person  so  nahe 
angeht?  Wie  viel  Irrwahn,  dem  selbst  die  gebildete Menschenclasse  huldigt, 
wäre  umgangen ,  wie  viel  Gefahr  für  Gesundheit  und  Leben  der  Einzelnen 
wäre  vermieden,  wie  viel  absurde  Vorstellungen  über  Nützliches  und  Nach- 
theiliges im  Leben  wäre  unmöglich ,  wenn  der  Anatomie  auch  der  Eingang 
in  das  tägliche  Leben  offen  stünde.  Kann  nicht  ein  Fingerdruck  auf  ein  ver- 
wundetes Gefass  das  Leben  eines  Menschen  reden,  und  ist  nicht  in  so  vielen 
Gefahren  die  Selbsthilfe  eine  Eingebung  anatomischer  Vorstellungen?  Es 
könnte  nur  von  Vortheil  sein,  wenn  die  Bildung  von  Lehrern ,  Seelsorgern 
und  öffentlichen  Amtspersonen ,  von  welchen  man  nur  Kenntnisse  über  die 
Erkrankungen  der  Hausthiere  fordert ,  auch  einen  kurzen  Inbegriff  unserer 
Wissenschaft  umfassle,  und  der  elementare  Unterricht  in  den  niederen  Schu- 
len würde  deshalb  nicht  schlechter  bestellt  sein,  wenn  die  Schüler,  statt  mit 
den  Zeichen  des  Thierkreises^  oder  den  Wüsten  Afrikas,  auch  ein  wenig  mit 

sich  selbst  bekannt  würden. 

Die  Nutzanwendungen  der  Anatomie  in  der  plastischen  Kunst  sind  so  wesentlich, 
dass  die  grossen  Meister  des  Mittelalters  anatomische  Suidien  eifrig  betrieben  und 
ihren  Schülern  nachdrücklich  empfahlen.  Mengs^  über  die  Schönheit  und  den  Geschmack 
in  der  Malerei,  pag.  77.  —  Gcognosic  und  Geologie  können  der  Behelfe  nicht  ent- 
behren, welche  die  anatomische  Kenntniss  der  imSchoossc  der  Erde  begrabenen  ante- 
diluvianischen  Thicrgcschlechter  ihren  Forschungen  darbietet ,  und  die  Geschichte  der 
Verbreitung  des  Menschengeschlechts,  des  Wechsels  der  Bevölkerungen  in  jenen  Zei- 
ten,  über  welche  die  historischen  Urkuiidoii  schweigen  und  blos  die  Vermuthungen 
sprechen,  schöpft  ihre  verlasslichsten  Data  aus  —  Grabern. 
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An-itimiif.    Erste  PerMe. 


[He  Ge^cUclile  d«r  Aoitonie  Z'^rfillt  in  zwi^i  PfrT.>f«*ti-  Dto?  enti^^Urt 
dfr  Yorzf k  «o*  and  «rctri vk:  «ich  hU  in dk  Mitte  de«  s«MiJiZ'^&ii£'Mi  Jalirhaaiierts. 

Mao  kiBü  di«f  T<MYtaz-fcf«Mi  aaalfi^inisch^n  Wahn>^kflHiibr«n  -  die  da$ 
ScUacktea  d^r  Tlu^e  •  dii^  Opf^r  •  da«  B^kamimi  der  Lf^rihta  mbi  fixe  is- 
Gillisefi  V^rtmediBf^  le!K::!d-'r  Jf^Mt^^chen  T<^aDLi?4ti^a ,  k^ine  Wu»«'iiM:han 
■fswü.  Er^  ak  die  H<ilvBi4^2?<kift  ikh  mit  d*^r  Asül'.MBi-;  i«ri)äiuiift:*.  oad 
da»  angliche  B^dirfv^U»  ihr'  rah<'iv Bduunt^duß  aa^:&»cfeii  nuicfatif.  aaki 
$k  dtn  Ckartk?^  eiaer  W>«e&^<fcaft  aa.  Ikr  Eatwkklsur^o^r  wjr.  wie 
ymn  i^r  y*tmrmi<i>*mkchkft  ib^rfcaopl.  ein  laa^«aB««r  utf  i^er«  imterbro- 
ckrtw.  Pie  Sek« vnsfc''!VB.  •ü'*  «idb  ikren  G^ifeikf  n  «flef*?*j*fa.*«&'ati*iu  «ckir- 
■<•  vik^rvcidLuck  n  «^ur .  im  vtf^rlten  we«i;«*r  on  naririichfa  AbtKken 
irtfr  fkm  OI^<te  i^r  \k"K.^mH:hii(i  ^  ab  ia  d«r  &fw;ih  lie:»  A5«r£Liab«n.'«  osd 
dir$  V(>r«tketL^  N'Uict  üt  pftbrtx««*«  Vi>r>le(fai£«ii  «ie«  .\ItfrtJM0iL5  ^pnK'kea 
dsi5  V<n&iai*BBi^^«vrtk>'ü  ür^r  ^^i  .  Die  Wtedcrrebvt  »ler  Wütöeii£H:kufleii  ia 
Akettftis4e  asssTtc*  aaf  '!•":  Zn^jRd  «ier  .\iati>aui*  «•fiii:r  Einiat^^  und 
vefiB  '**'  fifk'k  bt?xMn  .  *Tcfc  a»^s*fück  freier  za  tew^^-n,  s)  wa^e  *!••  e* 
deaiw<k  nief^c,  in  der  Airt^rfe)^  «i  r  ilt^^a  l>i>-tri';f«'nz!£'^a  za  zwififeh.  Die 
Sekrft '  j*  •  f  feAe  i^r  dt-^«*  Li '  x '  Er^Liur'^ri«:«^  Amt  Wssäji-tuHrftaft  Z<?ttsw^ 
Ceft^'v  l.»Mnt«fn* smt •iurca  !:e l"abtl*i »i  t  Z'ii  £r»5w»teiid^i':* «<?r{»>r»'n  j-^angea, 
vsil  wii'«^  a^h  bw  jof  »^««'r'f  TjcT*  ■  riseic,  kit  nt^  W.«rtii  fnr  A^n  JnatiMni- 
sA-a  H>f''rit'r,  :i^  'nr  *i**i  F'>r?*.ti'r.  d-r  Wj^rfc-ic  ?ib:k£  .{■«tomtmi  toh 
(nwAiA.  »Hn  S:Jiä4*r  i**y  PS'injT'^n.^  500 /aar»?  ^or  i1ir.«:^aB>  ,  <4«B  oack  dem 
If'furtif^'***  •iit»*!!  >  'iii.^  *r*i'  jii:ifi*ai:M;k«^  Wef%  i't?<fcn«'&eri  kab^  a.  .fjiAMj^ 
rio  iiMi  «.'VeaurMcf^kf .  L'ärT  -i  ^  Sx-riCi?*,  Ei^/etd/rfffv  *mi  Wr^^ieii/^'and 
j|.nMiw.'rVto  'PT  %i}iienf'.  •*»«l''::  scä  üi-  k  «ic«  T-fit*?  PtttunTk*  wid  rhaici- 
Am*-  Tiit  I'*rri»"i''riiJü:"M  .  rf^-r^TT  '>'y*^<»i^*ri  mit  ^ 'rii>'icfceniier.\jutoaiie, 
i-fsr^Htlf  !r^ 'isiö*"i .  w>wtir  ih  T  -«"iii*  Nubör^rT  ''^  «lAiiMaa:;;  keltcn.  and 
•hm  fiirni:  •riiHiiH-ü .  n  hr—  ^  •  --  iu  »-hnHa-  •)6  fllyyiw'r<rt^;r^  den  die  Ce- 
«i.'äii.'dor  ii'a  //rtt.v  -Mfff^  ii»*^fit:r*me  i^anC»  >(\'k  vic  i^r  Ai;ki>mie  Kefram- 
>iir<  tili)«*  K  HIN  s"iie*i  h^  'chc  ia*'rijnni«;fT  N:krrte>i  iicäfi  la  eaCneknirn. 
r^H  hm  r'ie  ?«:*ir* ')i'*ie']  fä^i-r:  /S'  iW.tMtrM  «uTKr«.  6*  fütmktäi^  4t  Cur- 
v/^cHp.  «.'  liHWi  /wr',  :■•:  >' mimi;j  njw-ir^vbait  n  «n  ?^Ucrea  Autoren 
ji).  ^I  ii"*  "''^»•>i-r**;!nu''  i'  "  W{''9ia«i'a.  nt*  ••ka^T  inick  Hippocratfs 
V'O'i'Tnj:.  ?<«i|i"i  Miii  rcnriniMie-i  jnu«  'iiu>cfHfr  kfüunuj^e  %tfrvrbt  hab«*n 
Uli  'I  *i-Ä-«i*"i'v,  L'Mir  r  Ulli  Krvgjni  \  ••viaiiT>  (•'>  on.vs^a^kiit  in  :Mfi- 

I' •■  iioifo  »i  «H,  4Mt'f$cu  li« 'n  ■'ii*^»ini^^"i  jT  iniciififi;a<«ii>»  *ri(f  d^r  Xatm'f  e- 
*v'li  H/ ^  s'  i.iiiii- I»  iii-  tiiiii  'Uli  M»  >iia.>4v-4"Mi^ -r  tv^fftMi^rkfit  iss^fifarbritete 
tVuv.t  ^nVv  Ujo  \'i,ikiiHir  ^^  Piicn-  it  ^'f^-wi?  •  -Äft**  «rkrvre  denelben 
»IM  xiw  Fv>ikttmK(ttii^  Jii  \\u.ivU  AV^  ^vnUKOKfti*  KfOd^'k&cke  Anatomie 
«>4  ^Wi.  ;illxi  \\<^>s^mUvHvil  MK>k^  l^'«u  jvkdKkv«  \Leilerc\— h  der 
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Ton  Ptolemaus  I.  gestifteten  medicinischen  Schule  zu  Alexandria  (320  Jahre 
vor  Christus)  scheint  die  Anatomie  ihr  erstes  Asyl  gefunden  zu  haben^  we- 
nigstens bildeten  sich  in  dieser  Schule  Männer^  welche,  wie  Herophilus^  Eu- 
demus  und  Erasistraius  j  ihr  Leben  dieser  Wissenschaft  widmeten.  Leider 
<ind  ihre  Schriften  nicht  auf  uns  gekommen  ,  und  nur  Einiges  über  ihre  Lei- 
titungen  in  Celsus,  Rufus  Ephesius  und  Galen  erwähnt.  Herophüus  und  Era- 
tisiraius  sollen  selbst  lebende  Verbrecher  geöffnet  haben  (jfhocefUes  lunnines 
a  reffibus  ex  carcere  accepias  vivos  inciderunt,  cansiderarttnique  eUam 
spiräu  remanente  ea^  quae  aniea  clausa  fuere,  Celsus^  de  medicina^ 
m  prooemid),  und  es  ist  mehr  als  wahrscheinlich,  dass  sie  die  Chylusgefasse 
des  Dannkanals  gekannt  haben,  was  selbst  der  spatere  Entdecker  derselben, 
Kaspar  Asei/i^  zugiebt.  ImGalenus,  deusupartiimi,  üb-  IV,y  Gndet  sich 
hierüber  folgende  merkwürdige  Stelle :  Toti  mesenterio  natura  venas  effecU 
pri^rias^  intesihUs  mdriendis  dicalas^  haud  t/uaqua$n  ad  hepar  irajicien- 
fes,  Verwn^  tU  ei  Herophüus  dicebai^  in  glandtdosa  qttaedam  corpara  de- 
sinuni  hae  venat^  cum  ceierae  ornnes  sursum  adpartas  ferantur.  —  Clau- 
dius Galenus  (geb.  JSI  nach  Christus),  Arzt  an  der  Fechterschule  zu  Per- 
gamus,  studirte  zu  Alexandria,  wohin  er,  wie  er  selbst  angiebt,  reiste,  um 
ein  vollkommenes  menschliches  Skelet  zu  sehen.  Seine  Schriften  sind  die 
Uauptquelle ,  aus  welcher  wir  den  Zustand  der  Anatomie  vor  Galen  kennen 
lernen  Ob  er  je  menschliche  Leichname  zergliederte,  wird  bestritten.  Seine 
Beschreibungen  passen  nur  selten  auf  die  menschlichen  Organe,  obwohl  er  sie 
selbst  als  denselben  entlehnt  angiebt.  Er  scheint  sich  ausschliesslich  menschen- 
ähnlicher Thiere  (der  Affen)  bei  seinen  Arbeiten  bedient  zu  haben.  Ein  Mann 
voll  Talent  und  Geist,  errang  er  sich  eben  sowohl  durch  seine  Entdeckungen 
als  durch  seine  Schriften,  welche  durch  vierzehn  Jahrhunderte  als  Codex  der 
aoatoinischen  und  heilkundigen  Wissenschaften  galten,  den  Ruhm  der  ersten 
Aolorität,  und  es  hat  vieler  Kampfe  bedurft,  um  am  Beginne  der  zweiten  Pe- 
riode unserer  Geschichte  sein  Ansehen  fallen  zu  machen.  Was  seine  anato- 
mischen Schriften  lesenswerth  macht ,  sind  die  schönen  Reflexionen ,  die  den 
anatomischen  Beschreibungen  hin  und  wieder  eingeflochten  sind*  —  In  den  stür- 
uischen  Zeiten,  die  auf  den  Verfall  des  römischen  Reiches  folgten,  und  in 
welchen  die  Anatomie,  wie  alle  Kunst  und  Wissenschaft,  kein  Lebenszeichen 
von  sich  gab,  waren  die  Werke  Galen's  das  einzige  Testament  der  Arznei- 
künde,  welchem  alle  Völker  des  Abendlandes  Glauben  zuschwuren,  und  sich 
—  wie  die  Araber  und  Barbaro-Latini  —  in  Commentaren  und  Uebersetzun- 
fjtn  desselben  erschöpften. — Durch  Mottditii  (Mundinus),  Professor  zu  Bologna^ 
feierte  die  Anatomie  ihre  Wiedergeburt  zu  Anfang  des  vierzehnten  Jahrhun- 
derts. Er  wagte  es,  nach  so  langem  Verfalle  der  Anatomie,  wieder  Hand  an 
die  menschliche  Leiche  zu  legen,  und  zergliederte  zwei  weibliche  Körper.  Er 
schrieb  ein  anatomisches  Werk,  welches  bald  unter  dem  Titel  Analomia 
MundifU^  bald  AnaUnne  omtüum  huniani  corp.  interionun  membrorwn^ 
viele  Auflagen  erlebte,  und  durch  zw\  i  Jahrhunderte  in  grossem  Ansehen 
stand.  Wir  erfahren  aus  Jac.  Douglas  (^Bibliographia  atioi-  pag.  36\  dass 
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zu  Padua ,  der  berühinlesten  alier  damaligen  Universilälen ,  dir  Statmta 

(leuuca  ausdrücklich  berahleii :  ui  analoinici  Paiatini  expHtaÜomem  £fx- 

tualem  ipthu  Munffitii  ttquamiur.    Leider  wurden  seine  Arbeileo  durch 

die  berühmte  Bulle  Boniraz  VIII.  (anno  1300)  unterbrochen,  weldie  den 

Kirchenbann  über  alle  JiHj  aussprach,  die  es  wagten,  einen  Menschen  zu 

zergliedern,  oder  seine  Gebeine  auszukochen.  Mundin  selbst  gesteht,  das«  er 

)»der   Sünde  wegeii"   die  Untersuchung  gewisser  Knochen  aofgrben 

musste.  (lüOtta  auletn  uNa^  quae  sunt  infra  hütüarCy  wm  beme  ad  Men- 

sutn  appareni,    nisi  ossa  Uta  decoquaniur^  sed  propter  peeemium 

dimiiiere  consuevL^^)  —    Magnus  Hundts  Gabriel  de  Zeräis^  Aiesamdtr 

Aclullmus^  Berengarius   Carfteneis  waren  nur   getreue   Anhänger    de» 

Allherkömmlichen.    Jac-  SyiriuM  (geb.    1478),  Professor  der  Anatomie 

zu  Paris ,  trat  etwas  selba^tständiger  auf,  änderte  Einiges  an  der  Nomen- 

clalur,   berichtigte   die  Analciuiie   der  Muskeln  und  Gefisse,  und  hat  — 

der  erste  unter  dm  christlichen  Anatomen  —  seinen  Namen  in  der  Fossa 

Sa/rü  WTt^'igi.  Seine  hagoge  aualomica  nennt  Douglas:  sokriis  imgenii 

foeiura  incowjßaraäiiis.  Die  <  rste  Idee  9  die  Blutgefässe  mit  eingespritzten 

Flüssigkeiten  zu  füllen ,  ging  von  ihm  aus.  Auf  seinem  Grabsteine  zu  Paris 

steht  Folgendes: 

Sylvius  hie  situs  est,  gratis  qui  nil  dedit  unquim. 
Et  quod  Tu  gratis  liaec  legis ,  ipse  dolet. 

$.  12.  Zweite  Feiiode  der  Geschichte  der  ADatomie« 

Die  zweite  Periode  der  Wissenschaft  beginnt  mit  dem  berühmten  ana- 
tomischen Triumvirat  des   VesaJiuSn  Eusiachius^  imd  Fallopm. 

Amireas  Vesa/ius.  1514  zu  Brüssel  geboren  (seine  Familie  stammte 
aus  Wesel  im  Hrrzogthume  f bve ^  daher  der  Name  Vesaiius\  studirte  zu 
Leemvtn,  und  musste,  der  viel« n  Verfolgungen  wegen ,  die  ihm  sein  Eifer 
für  die  Anatouile  zuzog  indem  er.  nach  seinem  eigenen  Geständnisse,  die 
Kirclihöfe  plündc  rte  und  di»-  Leichname  der  Verbrecher  vom  Galgen  und  Rad 
entw(n<!ete\  sein  Vattrland  verlassen ,  um  in  Paris  unter  Jac.  Sylvius  sich 
seinem  Berufe  ganz  zu  widmen  Er  bereiste  hierauf  Italien,  und  erregte  dtvch 
seine  in  Pisa,  Bulugna  und  anderen  Universitäten  gehaltenen  anatonu'schen 
Demonstrationen  die  AufiiierkNamkeit  seiner  Zeitgenossen  in  so  hohem 
Grade«  da<s  dii-  Republik  Venedig  ihn  in  seinem  dreiundzwanzigsten  Lebens- 
jahre als  Professor  anatomiae  nach  Padua  berief.  Er  war  der  erste ,  der 
Anatomie  als  selb>t>tändiire  Wissenschaft  lehrte,  während  sie  bisher  nur  als 
Xibenj^ache  von  den  Lehrtrn  dir  praktischen  Heilkunde  vorgetragen  wm-de. 
In  seinem  neumindzwanzifslen  Lebensjahre  gab  er  sein  grosses  Werk :  De 
iurporis  iiumani  fabrica  itbri  sefftem-  BasU-  1548,  heraus,  wozu  nicht, 
wie  Blumenbach  meinte.  Titian*  sondern  dessen  Schüler inA.iSTiTiAffiitfffVff 
Kaikar  die  Zeichnungen  lief*  rte ,  —  ^-urde  später  Leibarzt  Kaiser  Carl  V. 
und  seines  Nachfolgers  Philipp  D.,  und  starb,  seines  Qackes  ond  Ridunes 
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wegen  ^on  seinen  Zeitgenossen  auf  das  Unwürdigste  verkannt  und  gekränkt, 
nachdem  er  seine  Handschriften  verbrannt  und  sein  Amt  niedergelegt ,  in 
seinem  fünfzigsten  Jahre  auf  einer  Pilgerfahrt  nach  Jerusalem ,  die  er  zur 
Sühne  des  Verbrechens,  Anatom  gewesen  zu  sein,  unternehmen  musste, 
schiflbrüchig  und  im  grössten  Elende.  Invidia  virlutis  comes.  Er  war  der 
erste,  der  den  Zauber  zu  lösen  wussto,  welchen  das  blind  verehrte  Ansehen 
Galen's  auf  die  Medicin  und  ihre  Schwesterwissenschaflen  ausübte,  er  wider- 
legte die  Irrthümer  desselben,  und  bewies,  wie  die  Galen'schen  Lehren  die 
Anatomie  des  Affen,  aber  nicht  die  des  Menschen  behandelten.  Hiedurch  zog 
er  sich  den  wüthenden  Hass  seiner  Zeitgenossen  zu,  der  sich  zuweilen  auf  die 
lächerlichste  Weise  kund  gab ,  wie  z.  B.  einer  seiner  Gegner  (sein  Lehrer 
Sylvias)  ihn  absichtlich  Vesanus^  statt  Vesaiius  nannte.  Die  Wissenschaft 
verdankt  ihm  den  ersten  Antrieb  zur  Bewegung  des  Fortschrittes ,  welche, 
einmal  begonnen,  unaufhaltsam  dem  besseren  Ziele  zueilte. 

Gabriel  FaUopia^  ein  modenesischer Edelmann  (geb.  1523, gest.  1562), 
Schüler  und  Nachfolger  des  Vesal,  wirkte  im  Geiste  seines  Lehrers,  den 
er  an  Correctheit  noch  übertraf,  und  erwarb  sich  durch  seine  Observationes 
anatamicae^  Venel-  1561,  den  Ruf  eines  grossen  und  genauen  Zergliederers, 
den  er  leider  dadurch  befleckte,  dass  er  zu  Pisa  zum  Tode  verurtheilte  Ver- 
brecher zur  Vornahme  seiner  Versuche  über  die  Wirkungsart  der  Gifte  aus- 
wählte ,  (diix  enim  corpara  JustUiae  tradenda  anatotnicis  exhibebaty  ut 
ntorie^qua  ipsis  vUiebatur^  interflcerenlur.  De  conipos^  medicam.  cap.  S)* 

BarÜMomäus  Eustaehius  (sein  Geburtsjahr  ist  nicht  bekannt,  sein  Tod 
Gdlt  auf  1574),  ein  eifriger  und  gelehrter  Gegner  des  Vesal,  wie  seine 
Opuscula  anatomica  ^  Venet*  1564,  beweisen.  Seine  Tabulae  anaioinicae^ 
über  deren  Verfertigung  er  starb,  blieben  durch  150  Jahre  verborgen,  und 
wurden  för  verloren  gehalten ,  bis  die  Kupferplatten  zu  Rom  aufgefunden, 
und  durch  Papst  Clemens  XI.  seinem  Leibarzte  7.  Mar,  Lancisius  geschenkt 
wurden^  welcher,  selbst  Anatom,  sie  im  Jahre  1714  herausgab,  und  den 
Text  dazu  schrieb*  Sit  sind  so  vollständig,  dass  der  grosse  Albin  in  der 
Mitte  des  vorigen  Jahrhunderts  noch  nach  ihnen  lehrte.  —  Es  ist  leicht  zu  be- 
greifen, dass  in  jener  Zeit,  wo  die  zu  einem  neuen  Leben  erwachte  Wis- 
senschaft einer  genaueren  und  sorgsameren  Pflege  gewürdigt  wurde,  die 
grossen  Entdeckungen  an  der  Tagesordnung  waren ,  und  wer  immer  sich 
etwas  mehr  mit  ihr  einliess ,  sicher  sein  konnte,  seinen  Namen  durch  irgend 
einen  Fund  zu  verewigen.  Die  sogenannte  italienische  Schule  ist  reich  an 
Männern^  deren  jeder  sein  Schai'flein  zum  schnellen  Aufblühen  unserer  Wis- 
senschaft beitrug.  Dass  sie  nur  das  rohe  Material  sichteten ,  und  von  subti- 
leren Untersuchungen  noch  nichts  wissen  konnten ,  liegt  in  der  Natur  der 
Sache  und  in  der  Art  des  Fortschrittes  jedes  menschlichen  Wissens.  Die  Ge- 
schichte erwähnt  folgende  Namen:  Fabricius  ab  Aguapendenle ^  Prof.  zu 
Padua  (1587  —  1619,  Comt.  VaroU,  Prof.  zu  Rologna  (1543— J575), 
ond  dessen  Nachfolger  /  Caes-  Aranti  (staib  1589),  Volcherus  Coyier^ 
StadtpbysicQS  zu  Nürnberg  (1534—1600),  Kaspar  BaulUn^  Prof.  zu  Basel 
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(1560—1624),  und  Jtähts  Casserius,  Prof.  zu  Padoa  (wahnchemUdi 
I54S — 1605).  Letzterer  hinterliess  eine  Sauuiilung  von  78  anit.  Tafeln, 
welche  ein  deutscher  Arzt,  Daniel  Hirnffleuch^  genannt  BucreUms^  an  aich 
kaufle,  und  zugleich  mit  Adriani  Spigeliiy  de  carp.  hum.  fiArka  Ubris 
decefH «  zu  Venedig  1 627  auflegen  liess« 

Die  Entdeckung  des  Kreislaufs  bedingt  einen  neuen  Abschnitt  dieser 
Periode.  Nach  mehreren  Vorarbeiten  zur  Begründung  einer  richtigen  Ansicht 
vom  Kreislauf  des  Blutes ,  welche  von  Reaidus  Coiumbus^  Febr.  db  Aqum- 
pendenie  (welcher  zuerst  l>emerkte ,  da>s  die  Klappen  der  Venen  der  cen« 
trifugalen  Bewegung  des  Blutes  im  Wege  ständen),  Caesalpauu  and  Mi- 
rhaei  Serreius  CMönch  des  Ser^itenordens ,  1353  auf  Calvin*s  Anstiften  za 
Genf  als  Ketzer  verbrannt)  vorgenommen  wurden ,  gelang  es  dem  Engiinder 
mffliam  Harreif  (1578  zu  Folkston  geboren,  starb  1657),  der  wihrend 
seines  Auftnthaltes  in  Italien«  wo  er  zu  Padua  promovirte,  von  diesen  Yor- 
arbeiteu  Kenntniss  erhitit,  die  neue  Lehre  der  Circulation  des  Blutes  auf  dem 
W^e  exacter  Versuche  mit  wissenschafllicher  Schärfe  zn  begründen.   Er 
worde  daiur  von  seinen  Zeitgenossen  so  sehr  angefeindet  CiNo/oewR  Gaieno 
ertfwre^qmnH  Uart^'  teriiateni  ampiecü^ .  dass  er  »ein  Amt  und  seine  Praxis 
verlor.  Fast  gleichzeitig  entdeckte  Kaspar  Ateiii^  Prof.  zu  Pavia,  an  einem 
Hmide  die  Lymphgelasse  (1622;.   mit  denn  genaueren  L'ntersochong  sich 
Jhm  Ptrqmei  .Entdecker  des  Dycius  ikoracicus) ,  Oiaus  RmMeck^  Prof.. 
zn  Tpsüla .  nnd  TfttWMW  BarikoiiH «  der  gröbste  Polyhistor  seines  Zeitalters 
«nd  VerfaN$er  dtr  noch  immer  geachteten  Anaifmiia  re/armaia  j  beschäftig- 
ten. Limcüi\  n>//ä.   Hfuj/MT«  Va/sa/ra^  &/ii/iKrm/«  Besnier  de  Grmtf 
Md  d<r  «knrönhse  Veteran  der  deutschen  Chirurgie  Lmtrenlius  HeiMier 
xl»$S--l758^  sind  «urdige  Rt Präsentanten  dieser  Periode. —  Noch  hatte 
■nn  nicht  mit  dem  V>:rgrossrnmgsgl;is<'  in  die  Tiefrn  drr  Wissenschaft  ge- 
sdML  Jixrrtih  Me^f^i  (1628-  1694^  war  der  Schöpfer  der  mikrosko- 
fbckn  Aosfttoüf.  Er  lehrte  zu  B^Wogra«  Pisa,  Me^ssina,  war  ein  Fremd 
des  gT^v$<?*f£  .\lp&>  B'.relti.  und  starb  als  Leibarzt  Papst  Inoocmz  Xu.  Er 
KhlKvIe  sUik  zv-fTst  der  >tirk  con^rXifn  Glaslinsen,  nn  auch  das  Gewebe  der 
IV»9<  k:;«»fti  n  {«nt'fB.  nnd  behauptet  «furch  die  seinen  Opcriöm  medieis 
eäfepfs^-kalte^ft  »automiM.'fien  TracCate  auch  in  der  Gegenwart   den   Rnkm 
«iiHr  K-iAfrarfs  Y'ttbtlitaL    Die  b^id^n  Nitdr^rländ^r  Ami.  Leeweemkoeek 
l»31—  I7:ST\  m.i  JUt.  SmommerdmiH  .1627— 16«0\  machten   in   dem 
Giffrw««;  '^ff  üikn.vskApfcA'a  .inatomie    >tfs^nder>  ersterer'    f'^lgenreiche 
EMA;vkmr;£Y%«  mi  Fne^.  Bm^prk    16oS  -ITSP«  Prof  der  Anatomie  und 
Ko^a'Jk  SS  XüJsi^vkam .  &ri<k4<f  dt-^  %or.  >w;Munf!rdam  trrinndette«  durch  nm 
Niß^r^bf  \-:r^  :iic^mOft<^t  N^fhod'.  die  f-'tnr'a  Bhitgir(as*e  mit  erstarrenden 
Mjis^h  JttfrÄa.ÄlI-T .  >:  »fK.  d»'<^  seine  ipjevlit^aefi  wettberttnU  wurden, 
und  Pirter  «ier  Gr.vK^^    ^r«  ftl>  er  sich  lu  Shirdam  anfkielt,  nn  SchilslMm- 
kumio    5u  >ttt\:ir>'9.   l^   «Vt''r>  boncht^    N.'t!t^   Pripanleasnnaüvng  nm 
»1«<,0\>0  t;okl£uU{efl  aa4jnlfHf. 

Iho  AttAU^ne  kalk  swk  am  als  I^Ts^n^-kafl  geftcml  gvnackl,  nm 
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gab  die  nutzlose  Polemik  auf,  die  bi8her  einen  Hauptinhalt  der  anatomischen 
SchriAen  bildete ,  und  wendete  sich  dem  Reellen  zu.  Physiologie  und  Medi- 
cin  erfuhren  eine  einflussreiche  Rückwirkung;  erstere  warde  durch  Albert 
Haiier^  den  grösslen  Gelehrten  seines  Zeitalters  (1708—1777),  zur  Würde 
einer  Wissenschaft  erhoben,  und  für  letztere  durch  Joh.  Bapt.  Morgagni 
(1682 — 1771),  und  den  grösstcn  Ltiircr  der  Lrydencr  Hochschule,  Bern- 
hard Siegfried  Albin ,  der  erste  Versuch  dazu  gemacht.  Morgagni's  Adrer^ 
mria  anatarnica  können  noch  immer  als  Muster  von  Genauigkeit  dienen, 
und  sein  unsterbliches  Werk ,  de  sedfbfis  et  eausis  morborum ,  bestimmte 
die  pathologisch- anatomische  Richtung  der  Medicin.  Unter  dem  bescheidenen 
Titel:  Eleitienta physioiogiae  s^\i\c\\QT{id  YLAhr ^  Albins  Schüler,  die  gros- 
sen Vorräthe  alles  dessen ,  was  man  vor  ihm  wussle ,  auf,  und  machte  da- 
durch die  ganze  altere  Literatur  entbehrlich.  Die  Entwicklungsgeschichte 
wurde  von  ihm  zuerst  bearbeitet,  und  den  classischen  Untersuchungen  von 
Kasp.  Friedr.  HW/' (1733  — 1794)  der  Weg  gebahnt.  Die  vergleichende 
Anatomie  beschärtigte  die  gv'istvollsten  Männer.  Jean  Marie  d'Aubetiton 
(I7J6—  1799),  Feifx  Vicg  d\4zgr,  die  Gebrüder  John  und  Wii/iam  Htm- 
ter^  der  Niederlander /V/ifi-  Camiter  (1722 —  1781))  glänzen  als  Sterne  ersler 
Grösse  im  Buche  der  Geschichte.  Die  beschreibende  Anatomie  wurde  durch 
die  Genauigkeit  der  Deutschen  am  meisten  gefordert,  denen  diese  Wissen- 
schaft ihre  schönsten  und  wichtigsten  Entdeckungen  verdankt.  Die  Gelehrten- 
familie der  Jfec/r^/'*,  WeUbreclU^  TJnn^  Wrisberg^  Wailher ,  Keil^  Rosen- 
iimUet\Sömmerring  und  Ilildebrandt  tmA  durch  ihre  Leistungen  in  diesem 
Gebiete  verewigt.  Die  praktische  Richtung  der  Anatomie ,  ihre  Anwendung 
auf  Natur-  und  Ueilwissenschafl,  wurde  durch  die  Engländer /^A?V//ff,£ie^/7/r^/ 
Ihme,  Abernelhy^  John  und  Charles  Bellt  A-  Cooper  und  den  Niederländer 
Sundifort  vorzuglich  verfolgt.  Die  chirurgische  Anatomie  war  in  Frank- 
reich schon  weit  gediehen,  bevor  man  ihren  Namen  in  Deutschland  kannte. 
Paifln^  Portal^  Liexilaud^  /  Cloquel^  Velpeau  ^  Blandin  ^  Malgaigne 
sind  ihre  geisireichen  Verircter.  In  England  wurde  die  Anatomie  von  ihrer 
praktischen  Anwendung  gar  nie  getrennt ,  wähn  nd  in  Deutschland  Uessel' 
back ,  in  Italien  Scarpa  die  Einzigen  waren ,  welche  sich  der  chirurgischen 
Anatomie  mit  Erfolg  annahmen.  Das  Genie  eines  BicluU  (geb.  1771 ,  gest. 
1802)  schuf  die  allgemeine  Anatomie.  Die  vergleichende  Anatomie  wurde  das 
Lieblingssludium  aller  Anatomen  von  Geist,  und  somit  Gemeingut  aller  gebil- 
deten Nationen.  Durch  Ctwiers  Riesengei«t  entstand  die  Palaeuntologie.  Der 
Gang  der  vergleichenden  Anatomie  war  vorwiegend  der  Beschreibung  der  thie- 
rischen  Organisation  zugewendet;  wie  lichtvoll  die  Reflexion  über  den  Fort- 
schritt vom  Einfachen  zum  Zusammensfesetzten  auch  für  die  menschliche  Ana- 
tomie  werden  kann,  haben  die  physiologischen  Ansichten  Vicqd^Azyrs  (Me- 
moiren der  Pariser  Akademie,  1774),  R,  Owens  {on  the  Arclieiyp  atui  Ho- 
mologies  oflhe  Veriebrale  Scelelon^  1848),  ganz  vorzüglich  aber  Joh,  MiU- 
kr*9  {.Analomie  der  Myxinoiden ^  J835)  bewiesen,  und  es  wäre  zu  wün- 
schen 9  dass  die  hier  eingeschlagene  Tendenz  den  anatomischen  Forschungen 
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üb(*rliaiipl  zum  Grunde  gvUgi  wurde.  Die  Entwicklungsgeschichte  i«tderver- 
dientoMtü  Ruhm  deutscher  Naturwissenschaf).    Pander  und  DäUinger  haben 
die  von  llaller  und  WolfT  betretene  Bahn  geebnet,  und  was  in  diesem  Fache 
Grosses  geschah ,  ist  in  der  Jetztzeit  von  unserem  gemeinsamen  Vaterlands 
ausgegangen.  Dasselbe  gilt  von  der  Histologie  und  mikroskopischen  Anato- 
mie. Mögen  sie  fortan  gedeiht  n ,  und  schnell  die  Fruchte  reifen,  welche  ihre 
reiche  Ulüihe  hoffen  lasst ! 

§.  13.  Allgemeine  Literatur  der  Anatomie. 

Man  hat  nicht  mit  Unrecht  der  deutschen  Anatomie  ihr  Pranken  mü 
Literatur  vorgeworfen.  Um  diesem  Tadel  nicht  zu  unterliegen »  und  zugleich 
<lem  Bedürfnisse  des  Anfängers  zu  entsprechen,  soll  hier  nur  ein  VerzeichnisK 
von  Rfichem  angeführt  werden,  welches  Jenen,  der  nähere  Bekanntschaft 
mit  den  einzelnen  Zweigen  unserer  WissenschaH  machen  wollte,  mit  den 
besten  und  wichtigsten  (^)uellen  derselben  bekannt  macht. 

ü)  Geschichte  der  Anatomie. 

AMifr,  Othmmr  GoeNckf,  histoiia  annt.  uova  etc.  Ilalae  1713.  8*'. 

UiHiikb  StoittM,  Kinleitung  zur  Historie  der  luedieiiiisehcD  Gelahrthcit.   Jena.  1731. 

4*\  Die  Geschiohto  der  Anatomie  und  l^hysiologie ,   vod  |)ag.  385—513,   colhait 

interessante  \'otizen  uUt  das  Ixl>en  und  Wirken  der  lierübmtcstcn  Anatomen  ha 

auf  llemi.  Friinlr.  Teichuieyer. 
.Im/,  httfttl,  histoin*  de  Tanatoiniv  et  de  la  Chirurgie.  B  Vol.  Paris.  1770  bis  1773. 

8**.  Durchaus  liiographiseh  lH.*arlH*itet. 
A»,  i\  NHiirt\   l»il»liotheca   anal,  t  Vol.   Tigur.    1774—1777.  4"    Reicht  bis  1776 

und  enthält  die  genauesten  Ancalven  ül»cr  die  gesamnUe  anatomisdie  Bibliographie. 
TkMt,  tMtttk ,  liistom»  do  Tanatoune.  Tom.  I.  et  II.  Strassbourg.    1815  and  1816.  4^. 

tWi  der  umfassenden  Anlagt-  des  Ganzen  ist   setir  zu  i>cdauem,  dass  der  im'dle 

Theil  den  Ei\\vk  icklungsgang  der  neueren  Anatomie  nur  in  Kürze  l^ehaiidelt. 
k'mt   St»irm0ti,  Verbuch  einer  pragniatisi'lien  Geschiclite  der  ArzDeikunde.  5  Bande. 

Il.dk.  18^1— t8:iS.  8*'. 
Ji^.  Hyrf/«  .u)tiquitate<  an.Monucae  nrior\>s  etc.  Xindoli  1835.  4^.  cum  tal>b.  Eotball 

14<^  Nachnotiten  üUr  den  t  rsprung  der  Analomii. 

h^   liiiMiitHh^her  id»er  deMriptite  Anaiamie. 

Mit  lelHTgehung  \\\ct  dtonn.  wikhi  in  d.r  alphabcti^h  geonlneteD,  und  Bit 
eiiK in  lum  leichten  Vuf:<uebou  dienenden.  vo;l<t indi^cn  Materiennegister  \-ciiebeiKn 
fM^#.v*^^>i  iiirf/MV«*.li*if<«>*  und  itN««/.^.i->»-ly«^w4i^.-H  \iKi  »".  Fmp  fmmum ,  Leip- 
iig.  1S48  S^V  u.ioh.:eÄ^hen\xir\lvn  ko:-.:Kn.  0?.\Ti  i:h  hur  \iwi  neueren  onr  jene  an, 
tkelehe  durv*h  Ongi:\0it  it  und  ii-.viau;^ki:1  üU:  .Km  Wj^tc  der  O^mpilatiooeii  stehen. 
.'.  f  VotW.  ll*ndlKKb  der  iK.ti«*M;.'hoa  \:v\:oc;k  H\!K  und  Beriin.  1815— 18t6. 
4  IvikK^  8^V  IKirv'h  s^iiu-  \try:leu-bvtKl  iiuUiucschet:  \afihra  üb«r  Vaiietilen .  and 
>:,e.A»:e  IV\!en  uU:  du  t  r.iw  vklui.^  .i^r  ku^vlitr.  ixsgtieK-bneL 
^    s^hO-^mi:.  t^hri-ix-h  da   \r.\:.>aiK   i«>>  MttiÄ-tk-*.*. .  unuKArt^ttt  and   lu^eiiit 

K     K    :.«<ui.  M.iiKil'iK-h  »W:  v'a^'-^"'*    Vr,;.-.:..  >;uc:fAr\St  1835— 1636.  tKrik. 

X  O^t^taie  %  liaik  J*»MK>«c^  .Vynf<:w.  Tin^  t.  Ali.  is 4 Kain»  BmKkCm- 
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roctheit  (bis  auf  die  Angabc  der  Stnicturcn)  vor  den  übrigen  französischen  Manuels 
ausgezeichnet. 
M.  Lmtgenbeekf  Handbuch  der  Anatomie,  1. — 4.  Abtheil,  tiöttingen,  1831  —  1847. 
C  K,  Bock,  Handbuch  der  Anatomie  des  Menschen.  4.  Aufl.  Ixipzig.  1849.  S*\  Eine 

fleissige  Compilation. 
^.  71k.  Sömmerring,   vom  Raue   des  mcnsrhlirlien  Körpers.   Neue  Original  -  Ausgabe 
in  9.  Banden,  durch  einen  Verein  der  geaehtelsten  Analomen  Deulschlands  b(*sorgt. 
Die  einzelnen  Theile  werden  bei  der  Special  Literatur  erwähnl. 
3f.  J.  Weber,  vollständiges  Handbuch   der  Anatomie.  I^ipzig.  1845.    3  Bände.  8". 
Sehr  umständliche  Beschreibungen  mit  Fräparationsmelhodc ,  ohne  Literatur,  mit 
vielen  eigenen  Beobachtungen .  von  denen  die  meisten  richtig  sind. 
J^.  Th,  Krause y  Handbuch  der  menschlichen  Anatomie.  Hannover.   1841—1843.  8". 
Der  Gehalt  dieses  durchaus  narh  eigenen  Untersuchungen  entworfenen  Handbudies 
empfiehlt  es  Ijei  einem  massigen  Vohimen  vorzugsweise  zum  Schulgebrauche  und. 
.Selbstunterrichte.  Der  lange  versprochene  zweite  Theil  ( ICntwicklungsgesehichte  und 
Regionen- Anatomie)  wird  sehnHch  erwartet. 
X.  Fick,  Lehrbuch  der  Anatomie  des  Menschen.    Leipzig.  1842  —  1845.  8^.     Mit 
einigen    dem  Texte    einverleibten   Holxschnitlen.    Die    eigene    Behandlungsweise 
des    Gegenstandes,   und  die  vorwaltende  physiologische   Richtung   setzen  l)ereits 
anatomische  Kennlnis.se  voraus. 
F,  Arnold j    Handbuch  der  Anatomie  des  Menschen ,  mit  besonderer  Rucksicht  auf 
Physiologie  und   praktische  Medicin   Freiburg.  Regounen  1843.   8".    Mit  synopti- 
schen und  mikraskopischen  Abbildungen  \  letztens  zum  Theil  aus  subjectiven   An- 
schauungsweisen hervorgegangen.  Noch  immer  unvollendcL 
J.L.  WihoHy  Comfiendium  der  Anatomie  des  Menschen.    Mit  150  dem  Tesile  einver 
k*ibtcn  Abbildungen.  Berlin.  1842 — 1844.  Verdient  durch  seine  correcten  Abbildun 
gen  und  die  Bündigkeit  des  Textes  alle  Anempfehlung,  da  es  Handbuch  und  Atlas 
zugleich  ist. 
C.  Sappew,  manuel  d*anatomie  descriptive.  Paris.   1847.  (Compendiös,  praktisch,  mit 

sehr  guten  Abbildungen.) 
Fs.if  Alton,  Handbuch  der  menschlichen  Anatomie.  Leipzig  1848.  4**.  Mit  sehr  guten, 
von  dem  Verfasser  selbst  nach  der  Natur  gezeichneten  Abbildungen  in  Holz-schnitten 
illustrirt.  Noch  nicht  vollendeL 
J,  Qnnin  and  W.  Shantey ,  Elements  of  Anatomy.  5.  cdit.  lx)ndon.  1848.  2.  Vol. 
In  histologischer  Hinsicht  bei  weitem  besser  als  die  früheren  Auflagen,  und  durch 
zahlreiche  praktische  Anwendungen  sehr  cmpfehlenswerth. 

c)  Praktisdie  AnaUnnie  oder  ZergUederwigskunst- 

J.  Slkur,  Manuel  for  the  Student  of  Anatomy  etc.  rx>ndon.  1821.  8^'.  Deulscli,  Wei- 
mar. 1823.  8".  Beschreil>end  mit  Praparationsmethode  und  chirurgischen  Anwen- 
dungen. 

.V.  J.  Weber,  Elemente  der  allgemeinen  und  specicUen  Anatomie  mit  der  Zergliede 
rungskunst.  Bonn.  1826  —  1832.  8*\ 

A»  C.  Bockf  der  Prosector.  I^ipzig.  1829.  8". 

F  Knoxj  The  Anatomist*s  Instructor  and  Museum  Companion.  Edinburgh.  1830. 

E.  Ju  Lauik,  nouveau  manuel  de  Tanatomiste.  Paris  et  Strassbourg.  1836.  S*\ 
Deutsch ,  Stuttgardt.  1836.  2.  Bände.  8". 

Ucber  gewöhnliche  Secirsaals-Praxis  handelt : 

//.  Meper,  Anleitung  zu  den  Praparirübungen.  Leipzig.  1848. 

Eine  vollständige  Darstellung  aller  Zweige  der  anatomischen  Technik  fehlt  noch, 

deoo  das  vfmStrmtsi  Dürkkeim  herausgegebon^  französischo  Handbuch  der  praktischen 
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ZerglieikniQg  alk^r  Thicfdassen  (Traute  pratique  et  theoriqiie  d'analoaie  fOMpiralivc. 
hira.  184t.  t,  vol  )  ist  für  den  gnML<ien  Plan  dcfi  Aatora  viel  lu  rompemliot. 

d)  AtmlomiMtke  mk-ierbncker  ^   Synanumik  tmd  Komemdalmr. 

M.  TK  Seärrftr  ^  Synonymik  «1er  anat.  Literatur.   Fürth,  1803.  fl^. 

J.  Avriqr,  a  new  anatomical  uomendature  etc.  Edinburgh.  1803.  8^. 

J.  F.  PHerer  und  L-  Ckarnkmi^  medicini^iches  Realwörterbudi.  Leipzig.  1816 — 1829. 

8  Binde.  \eUsl  Beschreibungen ,  auch  Geschichte  und  Sjmooyniik. 
EncTtlopidisrhes  Wörterbuch  der  metl.  Wissenschaften.  Berlin.  18t8.  It 
C.yelopaedia  of  Anatomy  andPhrsiology.  Ed.  by  it.  TodJ.  London.  3  Binde  erscliienen 

—  der  4w  noch  unvoUendeL  (Die  vergleichend  auatomiscfaen  Artikel  bedonders  aus- 

gdcichDet.)  Im  Physk4ogBScfaen  wird  sie  weit  übertroflen  durch: 
C  Wmgmer*  Handwörterbocfa  der  Physiologie.   Braunschweig.   Erscheint  lieferungs 

weise  —  liiaher  noch  unvoflendeL 


e)  Km/rferwerke  über  die  ffe$ammie  Amaiomie  des  MenMcken- 

Nebst  den  älteren  von  CmUmi^  Loder,  A.  Jfaper,  dem  Prachtwerfce  fon  Mmstm§mi 
fAnaloBia  nnifvrsa  XLIV  tabolis  repraesentata.  Pisa.  1813  fol)  und  den  neueren  aas- 
laftAbclMi  TOQ  Utmrs  (London),  Bmu-§e/w  und  Jmcok  (Paru)y    ffinif  und   Bemu 
(Paris),  noch: 
J.  Jr.  ff  rnlnrfr,  icooes  anatomicae.  (Söttingen.   1826  —  1838   Desselben  Terlassers 

Ibwtbiirh  der  Anatomie,  (vöttingen.  1831,  beliebt  sich  auf  dieses  kuplerwerk. 
.«.  J.  WHer^  anat  Aths.  Düsseldorf.  2    Aufl. 

F.  AntU^  tabuLie  analomicae.  Turici.  1838—18(3.  Jedem  Anatomen  unentbehrlich, 
nnd  dem  gegenwärtigen  Standpunde  der  descripliven  Anatomie  Tollkommeo  ent* 
spfecbcnd- 
Oesüewagitktt ,  anat  Atlas,  ntu  bearbeitet    on  .¥.  Er^.  München.  18ld.  Der  Text  zer- 
dfll  in  iwet  Abtheihmgen,  Ton  denen  di*«  erste  Uns  Erklirang  der  Tafeln  giebt, 
die  iweite  nurleicfa  als  Lettfailen  in  der  allgem«Mneii   und  specidlen  Anatomie  dient. 
IVr  Mmersl  gerinfe   Prvis    il8A  theilwei!««  colorirte  Tafeln  in   Bojal-Folio   um 
1^  Tkikr  Pr.  Ort;  miciit  das  Werk  empfehlenswerth. 

Die  DetiM4e  ironagraphisctie  Ijeiitung:    R.  Ff^i>^p,   atUf  anatomicus   partium 
<vqpuirr^  buw    per  strala  di^cpositarum.  Weimar    18M.    Fol   i4  in    anatomischer 
artHt«A-iier  HuKirlit  wahrhaft  ait^^xei-Hinei. 


r  .U^etmetme  AtMiümie  mmd  Gemföiekre. 

Aellere  Literatur 

J  ^fh^.  iMlomäe  geftfrale.  ParK  l^^^  4  Vol  8\  iDejUrh  fon  C.  ff.  Pfag 
\jt\ftru   1"$^  und  1$63  >  Letxte  AuA«^  mit  Zusätien  %oa  BUmmMm,  1832. 

F  »rmmm^er.  :^>trai  «Irr  Hi$4i^>pe.  IXsicnach.  l!i22.  Tti   I   |2  Hefte.)  «**. 

F  .4.  ffb^-AtoMT.  f  kfiwt«  d  antkimi^  <<  Orralr    4.  i-Ji:   Pan<.  1939. 

r  M.  ■Wrr,  A)lc«^wii>e  Aivjilom»e  (1.  R«nd  «ier  Wettfr^^arhen  .%tt»ahe  von  Hilde - 
brai>«ll'<  lel^rUhH^  «Kt  Anatomie),  mtt  Behici>*L-M£un<  d^  Htstorisdien. 

\cuere  l.iteratnr. 

I  ^^¥^1,  AivAl^^uie  m)oi\^!t«\>pi^iie  Pari«.  I$3S.  se^.  fot  Die  nonnale  Anatomie  ist 
l.o«vit>  x^xUomtol  l>io  doul%^h«\  \x>m  XcrfATS^rr  ä*4I<»s«  t^iwrrte  .Ausgabe  unter  dem 
litrl  vll.imUm^i)  \\%^\'  aUi^'moMH'u  \naK^MK «  anprmvniei  auf  Physiologie  und 
l\^ll«xK>}iio  **  t  H,^mU\  uül  tO  l\^fctw»  »nI  wwt^  «W  Ptv^w 

f^  <H>«r^iHNi.  m)li\\\k<\tvi!H«'ho  I  «tlorst^'htmorii  »htt  i«e  l^^wreiKfimmang  in  der 
StnhiMt  der  Pflai^n^  imhI  Hm^w  HcHin  IS^  :^.  Mit  Aiewm  f^Mwiimental werke 
|i«^iii\t  dte  MM  itie  ltelK^nMoUm\H|^^>t  f^rfniwdrie  M«ir  Certiümig  der  HialolOBie. 
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F.  Gerber,  Handbuch  der  allgemeinen  Anatomie  des  Mensctien  und  der  Haussauge- 
Ihiere.  Bern.  1840.  8".  Mit  vielen  Abbildungen  der  mikroskopischen  Verhültnisse 
gesunder  Gewebe  und  krankhafter  Producte.  Neue  Auflage,  1845,  an  welcher  nur 
der  Titel  neu  ist. 

Bfwuy  Lehrbuch  der  allgemeinen  Anatomie  des  Menschen,  ßraunschweig.  1841.  8°. 

J.  Hernie  t  allgemeine  Anatomie.  I>eipzig.  1841.8^.  Unbedingt  das  wichtigste,  um- 
fassendste, durchaus  nach  eigenen  Untersuchungen  cntworreno  Handbuch  der  altg. 
Anatomie,  mit  meisterhaften  Abbildungen. 

R.  B.  Todd  and  W»  Bownum,  The  Physiological  Anatomy  and  Physiology  of  Man. 
London.  1843   seqq. 

G,  Vakmiin,  Gewebe  des  menschlichen  und  thierischen  Körpers,  in  R.  Wagner' s 
Handwörterbuch  der  Physiologie. 

J*  Bagei  und  W.  B.  Carpenier,  Bericht  über  die  durch  den  Gebrauch  des  Mikro- 
skops in  dem  Studium  der  Anatomie  und  Physiologie  erhaltenen  Resultate  etc. 
A.  d.  Englischen.  Augsburg.  1845.  8". 

A.  F.  GUmtkery  Lehrbuch  der  allgemeinen  Physiologie.  Leipzig    1845. 

A.  W.  RoMsaiy  The  Microscopical  Analomy  of  the  human  body  in  heallh  and  disease. 
London.  1846. 

J.  fir^rloc*,  Handbuch  der  allgemeinen  und  speciellen  Gewebelehre.  Mainz  1848—1849. 

Ein  durch  Genauigkeit  und  Bündigkeit  besonders  empfehlenswerthes  Handbuch. 
M,  Lnm§enbeckj  mikroskopisch  anat.  Abbildungen   Zur  Erläuterung  Sf>ines  Handbuches. 

GÖiÜngen.  1846—1849.  Fol.  Bereits  2  Lieferungen. 
Die  Uteratur  der  einzelnen  Gewebe  folgt  bei  diesen. 

g)  lieber  den  Gebrauch  des  Mikroskops. 

H.MoteTy  Anleitung  zum  Gebrauche  des  Mikroskops.  Berlin.  1839. 

J.  Vogel,  Anleitung  zum  Gebrauche  des   Mikroskops  etc.  I^ipzig.  1841.  8".  Nimmt 

unter  den  Schriften  dieses  Faches  die  erste  Stelle  ein. 
Q^Mlier,  des  microscopcs  et  de  Icur  usage  ete.  Paris.  1839.  8'^ 
Dtoardmy  nouveau  manuel  complet  de  Tobservateur  au  microsc^pe.  Paris.  1843.   12". 

Ein  durch  seine  Wohlfeilheit  und  Allseitigkeit    empfehlenswerthes  Opusculum  mit 

31'  netten  Tafeln. 
Pnd.:trtt,  Microsoopic  Iliuslrations,  with  researches  conceniing  the  methods   of  con- 

stnicüng  microscopes  and  using  them.  3the  edit.  Fx>ndon.  1845. 
Purkinie's  Artikel  j^Mikroskop^  in  Wagner  9  Handwörterbuch  der  Physiologie,  mit  An- 

baugsbemerkunicen  des  Herausgebers. 
J.  SMeiden^  über  die  Wahl  eines  Mikroskops.  Froriep's  Notizen.  1847. 

B.  Carpenter,  Art.  Microscop,  in  der  Cyclopaedia  of  Anat.  and  Phys. 

J.  Qttekett,  praktisches  Handbuch  der  Mikroskopie.  Aus  dem  En^l.  Weimar.  1850. 

/i)  Pathologische  Anatomie. 

Die  Specialwerke  von  Andrat,  CruceUhier,  Hasse,  Ginge  Cmit  Atlas),  Vogel,  Bock, 
Engeln  und  das  durch  Originalität  und  Wahrheit  gleich  ausgezeichnete  Handbuch  der 
pal  hol  Anatomie  von  Prof.  Rokitansky  in  Wien  (von  Wenigen  angegrifTon ,  von 
Vielen  abgeschriel>on),  rcpräseiiliren  diese  Wissenschaft  in  ihrer  praktischen  Richtung. 
Die  alteren  Handbucher  von  Voigtely  F.  Mfckel,  W.  Ot/o,  Lobstein ,  l>esrhaftigen  sich  nur 
mit  dem  pathologischen  Befunde^  ohne  dessen  Beziehungen  zu  seiner  graduellen  Ent- 
wicklung, und  sind  deshalb  dem  ärztlichen  Bedürfnisiie  weit  weniger  zusagend,  obwohl 
ihre  Angaben  über  Missbildungen  uu<l  VariotätiMi  (besondors  F.  Meckrl)  dem  Anatomen 

werthvoll  bleiben. 
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0  EntwickiungigeMcluchU' 

Die  wichtigKleu  allgeiDeiiieD  Arbeiten,  durch  welche  man  mit  der  übrigen  rei- 
chen Ijlonitur  dieses  Faches  genügend  bekannt  wird,  sind : 

F.  (i.  DoHz,  Grundri«s  der  ZergUedcningskundc  des  ueugebomen  Kindes  etc«   Mit 

Anmerkungen  von  Sömmerriit§.  2  Baude.  Frankfurt.  179t— 1793.  8^. 
A.  Hmikkr,  Abhandlung  lur  Bilduugs-    und    Knlwicklungsgetichichle  des  Menwlieo 

und  der  Thierc.  Mit  U  kupfert.  Leipzig.  183t  und  1833.  V*. 
M,  Veipemi^  Embryologie  ou  ovoto^iv  humaine.  Bruxelles.  1834.  fol. 
(i.  Vmlentin ,  Handbuch  der  Kntwicklungsgesehichte  des  Menschen  mit  vergleicbender 

Rücksicht  der  Futwicklung  der  Säugethiere  und  Vögel   Berlin.  1835. 
A*.  B,  Hfichtrt,  das  Knt\^ icklungskben  im  \Virl)elÜiierreicbe.  Berlin.  1840. 
71.   L,   ir.  Bisehof,   Entwicklungsgeschichte  der  Saugetlüere  und    des    Menschen. 

Leiptig.  1842. 
Jlf.  P.  EriH^  die  Entwicklang  des   Menschen  und  des  Hühnchens.  1.  Band.   1.  Thl. 

Entwicklung   der  Leibesform   des    Hühnchens.    Leipzig.  18^.   4^.   —   %.   Theil. 

Leibesform  des  Menschen.  IKis  Werk  bleibt  leider  durch  den  so  frühieitigen,  aUge- 

meiu  betrauerten  Tod  des  Verfassers  unvollendet. 
Die  in  den  citirten  Werken  zu  findenden  Daten  betreffen  vorzugsweise  die  Eut- 

wickkingsgeschichle  der  Thiere ,  wefche  ungleich  genauer  liekannt  ist,  als  jene  des 

Menschen.  Die  Leichtigkeit ,  sich  thierische  Eier  aus  allen  Entwiekluugsphasen  lur 

Inlersuchung  zu  verschaffen,  was  ho\  menschUchen  FJem  nur  durch  seltenen  Zufall 

möglich  wird,  erklärt  es ,  warum  die   menschliche  Evolutionslehre  ülier  die  ersten 

Bildungsvorgänge  noch  sehr  unvollkommen  ist. 
Eine  vollständige  Angabe  der  Literatur  über  Entwicklungsgeschichte  findet  sich 

in  A*«dm*i  BEntwicklungsgcschichte  mit  besonderer  Berücksichtigung  der  Miss- 

bifclungen*  im  Handwörterbuche  der  Physiok>gie. 

k)  Büdungthetttmungen. 

F.  L.  FfHs€kmmmm^  Biklungshemmungen  des  Menschen  und  <ler  Thiere.  Nürnberg.  18S3. 
J,  Gttffrüff  Si.  RUmrr,  histoire  des  anomalies  de  Torganisation.   Tom.  I.  — HL  Paris. 

lH3t— 183e. 
Serres^  rechen4ies  d'anatomie  transceiulente  etc.  4".  a\er  atlas  de  tO  planches  in 

fol.  Paris.  183«. 
Dictionnaire  des  seiences  med.  Art  »Monstniosile.' 

Berliner  encydopadiäiches  Wörterbuch  iler  UK'd.  Wissea^h.  .Art  »Monstrum.* 
UBmrkotr,  mon^tra  animalium  duplici.i.  lipsiae.  18t9— 1836.  t  VoL  4*. 
A.  W.  Otto,  Bonätrorum  sexcentorum  descriplio  anal,    mm  XW  lahb.  Vratialaviae, 

1841.  fol.  maj. 
n\  IV«M.  L-ibulae  ad  iUustramUm  embryogenesin  lH>mini<  etc.   Amsterdam    und 

IwCtpiig.  Erscheinen  hcftwoise. 

/)  ("hintrfiische  Anaimnie* 

»lK(t  iten  älteren  Schriften  von  Ai^ji,  P&rW.  AUtm  Bmms,  gehören  hieher: 
Mifmr    Kthrtmh,    manuel  dnnatomie    chirur^ricale.   Paris.    18)7.   120.  Ein   kleines, 

alter  sehr  nüdliolies  i\HU|)endiunK 
/.rAffiN^.  Surgical  Anatomy  of  the  n^gions.  London.  1835.  fol. 
H,  H.  CiH^^er .  Lectures  on  Anatomy .  intor$|«eried  with  pnctical  remirks.  London. 

183«%.  4  VoL  mehr  .inatomiM^h  als  chinirgi^vb 
A\  iri/tim ,  Practioal  and  Surgical  Ana(«miy.  I^>mfon.  1838. 
M*  IHKmi»  traitö  ixmi|4ot   d'anatimiie  chirur^ioale   geoenk  el  topographiqiie.  1 

iMit.  t  Vul.  aviv  un  atlA<i.  I^arii«,  1837.  Dcut;^  in  3  AbIbeiL  Weimar.  KM  hfi 


( 
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1837.  Die  Darstellungen  der  Fascien  sind  etwas  verworren,  die  deutsche  üeber- 
selzung  hin  und  wieder  uncorrect. 

X.  Veipemt,  Manuel  d*anat.  chirurgicale ,  generale  et  lopograpbique.  Paris.  1837.  Für 
Anfanger  empfehlenswerlh. 

flk.  Fr,  BUmdin,  Iraile  d'aual.  topographique.  2  edit.  Bruxelles.  1837.  avec  un 
alias  de  planches  in  fol. 

l  F.  Mntgaignet  traite  d*anat  chirurgicAle  el  de  Chirurgie  experi mentale.  2  Vol. 
Paris.  1837.  Eine  höchst  interessante  Leclure,  wenn  auch  der  Verfasser  zuweilen 
sich  in  allzu  sublile  Discussioncn  einlässt.  Eine  deutsche  Uebersctzung  erschien  in 
Prag,  1842. 

J.  £L  Petreqmm  ,  traite  d'auat.  medico  -  chinirgicale.  Paris.  1843.  Enthält  wenig 
Anatoroie,  mehr  Operatives.  Deutsch,  Erlangen.   1844. 

Ausser  der  topographischen  Schrift  von  Serger,  und  der  bei  weitem  besseren  von 
HukUj  wurde  in  der  neuesten  Zeit  die  deutsche  üteratur  dieses  Faches  durch  fol- 
gende Werke  bereichert: 
B^.  Roser ^    Chirurgisch  anatomisches  Vadc  mecum.  Sluttgardt,  1847.  8^.  Mit  Holz- 
schnitten. Sehr  kurz  und  sehr  gut.  ' 
<7.  iloM,  Handbuch  der  chirurgischen  Anatomie.   Leipzig.  1848.  8^.  Ich  habe  diese 

kurze  und  originelle  Schrift  mit  wahrem  Vergnügen  gelesen. 
•/.  /ffr//,  Handbuch  der  topographischen  Anatomie  und  ihrer  praktischen,  medici- 
nisch-cbirurgischen  Anwendungen.  2  Bände.  Wien.  1847.  Das  ]» Archiv  für  wissen- 
schaftliche Heilkunde.''*  1848,  |)ag.  106.,  äusserte  sich  über  dieses  Work:  »Die 
»vorliegende  Schrift  hat  in  uns  den  freudigen  Gedanken  angeregt  ,  dass  jetzt 
»die  deutsche  Schule ,  wie  in  allen  anderen  Theilen  der  Medicin ,  so  auch  in  der 
»angewandten  Anatomie,  die  anderen  überflügelt.  Wir  sehen  einen  Anatomen  ersten 
»Ranges  von  den  bisher  in  Deutschland  herrschenden  Systemen  der  at)stracten  Ana- 
tomie eine  Ausnahaie  machen ,  und  sich  jener  lebendigen  Betrachtung  der  anato- 
»misclien  Verhältnisse  zuwenden,  welche  von  der  physiobgischen  Heilkunde  ge- 
»fordert  wird.* 

Chirurgisch-anatomische  Tafeln  von  iVvAft,  Bierkotttky  und  R,  Froriep. 
Die  Specialabhandlungen  folgen  in  der  Literatur  der  einzelnen  Regionen. 

m)  Morphologie  und  Bacensludium. 

l  S.  Klskoit% ,  anthroporoetria.  Francof.  ad  Viadr.  1663.  Ein  höchst  unterhaltendes 
Schriftchen. 

ft.  Bbanembaekf  de  generis  humani  varietate  nativa.  (iöttingae.  1795.  8".  Fundamen- 
tal werk  der  Racenkunde. 

A.  C,  Rocky  der  menschliche  Körper  nach  ^inem  äusseren  Umfange.  Leipzig.  1824. 
fol.  Enthält  nur  Namen. 

/*.  S.  Gerdy,  anatomie  des  formes  exterieures  du  corps  humain.  Paris.  1829.8^.  Für 
Künstler  und  Wundarzte  gleich  nützlich.  Deutsch,  Weimar.  1831. 

G.  ScMaäoWy  Polyclet,  oder  von  den  Massen  des  Menschen  nach  dem  Geschlecbte^  Al- 
ter etc.  Mit  vielen  Abbildungen.  Beriin.  1834.  4^. 

iorffde  Si.  Vincent,  Thomme,  easay  zoologique  sur  le  genre  humain.  3.  edit.  Paris.  1836. 

B,  F.  Broc,  essay  sur  les  races  humaines.  Paris.  1836. 

A.  Qmetektf  sur  Thomme  et  le  developpement  de  ses  qualites.  Bruxelles.  1836.  2.  Vol. 
8*^.  Deutsch  mit  Anhang  von  Rieche.  Stuttgardt.  1838.  8<^ 

/.  C.  Prickard y  Naturgeschichte  des  Menschengeschlechts.  Nach  der  dritten  Auflage 
des  englischen  Originals  mit  Anmerkungen  und  Zusätzen  herausgegeben  von  R,  Wag- 
ner. 4  Bande.  If  ipzig.  1840  — 1848.  8<'.  Höchst  umfassende,  natarhistorische,  ethno- 
graphiaclie  and  liogulstiach«  Angaben. 

4m  äaattnt^  Si  Aal.  8 
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A.  A,  Berikoidy  Geschlechts-EigcnthümlicfakciteD,  in  R.  IFtfifim-'«  Handwörterbucli. 

W,  Lmerenftf  Lectures  on  comparative  Anatomy,  Physiology,  Zoology  and  tbe  Na- 
tural Hiatory  of  Man.  London.  1848.  Neunte  Auflage.  Eine  lehrreiche  und  onterbal- 
tende  compilatorischc  Arbeit 

Ob.  HamUtan  SmUky  The  Natural  Hiatory  of  the  lluman  Species.  Edinburgh.  1848. 

H.  S,  JAndematm,  Grundriss  zu  den  Vorlesungen  über  Anthropologie.  Erlang.  1848. 

n)  Vergldehende  Analomie. 

A.  Hauptwerke  zum  Nachschlagen. 

G.  Cwier,  Iccons  d*anatomie  comparee,  publiees  par  Dmnerü  et  Dwemof.  PariiL 
1836  — 1846.  Unterliegt  übrigens  dem  allgemeinen  Tadel  französischer  Sanmiel werke, 
dass  es  auf  fremde,  und  namentlich  deutsche  Leistungen  zu  wenig  Rücksicht  nimmt 

J.  F.  Meckeiy  System  der  vergleichenden  Anatomie.  6  Bande  in  7  Abtheihingen.  Halle. 
1821  —  1833.  Leider  unvollendet.  (Geschlechtsorgane ,  Sinneswerkzeuge  and  Ner- 
vensystem fehlen  ) 

B.  Compendien. 

C,  G,  Qtnu ,  Lehrbudi  der  vergleichenden  Zootomie.  %  Auflage.  Leipzig.  1836.  Mit 
tO  KupfcHafeln.  Wird  entbehrlich  durch : 

R,  Wnpiery  Lehrbuch  der  vergL  Anatomie.  X.  Aufl.  Leipzig.  1844.  Bezieht  sich  durch- 
aus auf  dessen  Icones  zootom.  Leipzig.  1841.  fol. 

Hfmer-Iofnet  j  General  Outline  of  the  Animal  Kingdom  etc.,  illustrated  by  336  engra- 
vings.  London.  1844.  Ein  höchst  lehrreiches,  leider  sehr  kostspieliges  Handbuch. 

H.  E.  Gramif  Outlines  of  Comparative  Anatomy.  Deutsch  von  C.  Ob.  SekmtuH.  Leipog. 
1842  Mit  165  Holzsch.  Ist  durch  die  schlechte  Ucbersetzung  etwas  ungeniessbar. 

P,  Ertrg ,  The  studenls  oompendium  of  comparative  Anatomy.  London.  1838. 

i7.  Owru,  Lectures  on  the  comparative  Anatomy  and  Pbysiology.  invertebralc  animals. 
Lond.  1843.  Vertebrate  animals  (Part.  1.  Fishes).  1846.  Amphibien,  Vögel  und  Säuge- 
thiere  fehlen  noch.  Ein  ausgezeichnetes,  mit  philosophischem  Geiste  verfassles  Werk. 

r.  SMoM  undStmmdtu  j  Lehrbuch  der  vergl.  Anatomie.  S  Bande,  Beriin.  1845—1848. 
Durrh  Reichhaltigkeit  und  übersichtliche  Kurze  gegenwSrtig  das  beste  Lehrbuch. 

o)  Zeffschrifteti* 

Lehrreich  für  alle  Fächer  der  Anatomie  bleiben : 

HHtt  Archiv.  IS  Bände,  HecM*«  deutsches  Arcliiv  für  Physiok>gie,  8  Bände,  ife — 
cArts  Archiv  für  Anatomie  und  Physiok>gic ,  wekhes  durch  J.  iHUkr  gegenwärtig^ 
fortgesetzt  wird. 

%'«deufm ,  Repertorium  für  Anatomie  und  Physiotogie  (jährlich  1  Band  in  t  HeHen  s: 
hat  mit  dem  achten  Bande  aufgehört). 

Froriep  und  StkkUen,  Notizen  aus  dem  Gebiete  der  Natur-  und  Heilkunde  (jährlid^ 
4  Bände  in  wochentlicfaen  Nuounero),  und  die 

lahresbericfatc  über  die  Fortschritte  aller  Zweige  anatomischer  Wissenschaft  in  Mf- 
9er  s  Airhiv  für  Anatomie  und  Pbysiok>gie ,  so  wie  CtauüUtt  lahresbericht  über 
die  Fortschritte  der  gesammten  Mediein  in  allen  Ländern  werden  Jene,  weldie  an 
der  Entwicklung  der  Wissenschall  Anlheil  nehmen ,  von  deren  Bereichenuigen  «o- 
terrichten. 

MSOtr's  .4rrhiv,  dAHtm  und  BmwnMUr\  Zeitung  für  Zoologie,  Zootomie  und  Palaewoo- 
k>gie,  SieboU  und  KoBiker*s  Zeitschrift  für  wissenschaftliche  Zoologie,  Yierrkmr  uod 
Hemkmrdi's  Archiv  für  path.  Anatomie  und  Physiologie,  Ro$er  und  WmmderNek^t  Ar- 
chiv für  physiok>gische  Heilkunde ,  HaUe  und  Pfemfftrs  Zeitschrift  für  rationelle  Me- 
diein ,  liefern  Originalaufsätze  über  alle  Zweige  anatomisch-pbysiologiacber  (beson- 
ders mikrotomisrher)  und  pathologischer  Forschungen. 


rate»   Bueta. 
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§•  1 4.  Bestandtheile  des  menschlichen  Leibes  *)• 

'-^ urch  die  Zergliederung  lernt  man  die  Formbestandtheile,  durch 
'l^cmifiche  Analyse  die  Mischungsbestandtheile  des  menschlichen 
-•^ibes  kennen.    Beide  zerfallen  in  nähere  und  entferntere,  je  nach- 
l^in  sie  durch  die  erste  anatomische  oder  chemische  Zerlegung,  oder  durch 
^riederhohe  Trennungen  beiderlei  Art  erhalten  werden»  Mischungsbestand- 
t heile,  welche  durch  keine  Methode  in  einfachere  Grundstoffe  zerlegt  wer- 
den können,  heissen  chemischeElemente;  Formbestandtheile,  welche 
durch  keine  anatomische  Behandlung  in  verschiedenartige  feinere  Theilchen 
getrennt  werden  können,  heissen  mikroskopische  Elemente,  oder 
kleinste  Gewebtheilchen.  Zur  Erklärung  folgendes  Beispiel:  —Ein 
Bluskel  ist  ein  Form  bestand  th  eil  des  menschlichen  Leibes.  Seine  nähe- 
ren, durch  die  Zergliederung  darstellbaren  Bestandtheile  sind:  sein  Fleisch, 
sseine  Sehnen,  seine  Höllen.  Seine  entfernteren  Bestandtheile  sind:  Nerven, 
Blutgefässe ,  ZeUgewebe  und  Muskelfasern.   Letztere  bestehen  wieder  aus 
einer  Menge  nicht  weiter  zu  zerlegender,  also  einfacher  mikroskopischer  Fä- 
«erchen ,  welche  somit  die  entferntesten  Bestandtheile  oder  mikroskopischen 
Elemente  desselben  darstellen.  *—  Kochsalz  ist  ein  näherer  Mischungsbe- 
stand t  h  e  i  1  vieler  thierischer  Flüssigkeiten.    Salzsäure  und  Natron  wären 
die  entfernteren,  Chlor,  Wasserstoff,  Natrium  und  Oxygen  die  entfernte- 
sten, nicht  mehr  zu  vereinfachenden  chemischen  Elemente  desselben. 

Die  chemischen  Elemente;  oder  die  Ergebnisse  der  letzten  chemischen 
Scheidung  sind  einfache  Stoffe,  welche  sich  als  solche  nicht  blos  im  thieri- 
sehen  Leibe,  sondern  auch  in  der  uns  umgebenden  anorganischen  Welt  vor- 
finden. Sie  sind  feuerflüchtig  oder  fix,  gasformig  oder  fest.  Zu  ihnen  gehö- 
ren der  Sauerstoff,  Stickstoff,  Kohlenstoff  und  Wasserstoff,  Phosphor,  Chlor, 
Schwefel^  Fluor,  Kalium,  Natrium,  Calcium,  Magnium,  Silicium,  Mangan 
and  Eisen.  (Aluminium,  Titan >  Arsen,  Jod,  Brom  sind  noch  zweifelhaft, 
und  scheinen ,  wenn  sie  im  thierischen  Leibe  gefunden  werden,  nur  zufallig 
vorhanden ,  und  durch  Nahrungsstoffe  oder  Arzneien  dem  Organismus  für 
eine  gewisse  Zeitdauer  einverleibt  worden  zu  sein.) 

Die  Verbindungen  dieser  chemischen  Elemente ,  oder  die  näheren  Mi- 
5chungsbestandtheile  unseres  Leibes  sind  doppelter  Art :  organisch  und 
anorganisch. 

Die  organischen  können  nur  unter  dem  Einflüsse  des  Lebens  Statt 
inden,  und  kommen  im  todien  Minerahreiche  nicht  vor.  Die  wichtigsten  von 


•)  Fir  den  Aaflarer  Ut  m  nvUbrlsfnder ,  dM  Stadhun  der  Amiooile  mit  dn»  twcitoo  Bttch« 
II— cWitehre)  ni  teffianeo ,  dMo  die  Bthandlang  der  ■llftmeioeo  Aotlonle  letet  die  KeooUiiw  der 
ipecMkn  vor«M.  Jedech  Uno  ton  der  aUgwneineo  Anatomie  daeienige,  wee  a«f  Enoctaen  Beraf  bat, 
■dt  VnrttiU  fMeh  ttitmgt  ■■difJüwi  weiden. 


38  $.  14.  Bestandtheile  des  menschlicheD  Leibes. 

ihnen  sind,  nebst  Leim,  Fettarten  und  Blutroth^  die  sogenannten  Protein- 
Verbindungen:  Albumin,  Fibrin,  Casein,  welche  mit  Kalilauge  in  mas- 
siger Wärme  behandelt  ein  gemeinsames Zersetzungsproduct:  das  Protein, 
lierern.  Hundert  Theile  dieses  Proteins  bestehen  nach  Mulder  aus : 

55,29  Kohlenstoff 
7,00  Wasserstoff 
16,01  Stickstoff 
21,70  Sauerstoff 
100,00 

Die  anorganischen  dagegen  finden  sich  in-  und  ausserhalb  des 
thierischen  Leibes^  können  auch  durch  Kunst  erzeugt  und  wieder  in  ihre  Ele- 
mente zurückgeführt  werden,  wahrend  die  organischen  wohl  in  die  einfachen 
Grundstoffe  zerlegt,  aber  nie  durch  Verbindungsversuche  wieder  neu  herge- 
stellt werden  können*  So  kann  das  Fett  in  Sauerstoff,  Kohlenstoff  und  Was- 
serstoff aufgelöst,  aber  unter  keiner  Bedingung  durch  Vereinigung  dieser 
drei  Elemente  neu  erzeugt  werden,  dagegen  der  phosphorsaure  Kalk  der 
Knochen  auf  chemischem  Wege  in  seine  Elemente  aufgelöst,  und  jederzeit 
wieder  neu  daraus  zusammengesetzt  werden  kann. 

Die  mikroskopischen  Elemente,  d.  h.  die  letzten  Bestandtheile  der  Form, 
welche  weder  durch  das  Messer  in  einfachere  Theilchen  zerlegt  werden  kön- 
nen, noch  bei  der  mikroskopischen  Untersuchung  eine  Differenz  von  constitui- 
renden  Bestiandtheilen  erkennen  lassen,  sind  a.  Körnchen  CGranuiaX 
d.  i*  mikroskopische  Kugeln  ohne  deutliche  Höhle,  frei  in  Flüssigkeiten 
schwimmend,  oder  zu  grösseren  Klumpen  zusammengeballt^  oder  zwischen 
andere  mikroskopische  Elemente  eingestreut;  ß.  Bläschen  CV€siculae\ 
mit  einem  Hohlräume  und  deutlicher  Hölle;  (sie  werden,  wenn  sie  einen 
Kern  einschliessen^  Zellen  genannt);  y.  Röhrchen  Qliibu/Oy  hohle 
Cylinder  mit  oder  ohne  Verästlung;  i.  Fasern  (Fibrae),  fadenförmige 
solide  Cylinder,  welche  in  Bündel  CFasciculö^  oder  zu  breiten  flachen 
Blättern  (^Lofnellae)  zusammentreten.  —  Die  mikroskopischen  Elemente  der 
Organe  und  die  Art  ihrer  Verbindung  kennen  zu  lernen  ist  Vorwurf  der  Ge- 
webslehre.  Die  Bestandtheile  der  Mischung  sind  kein  Object  der  Zergliede- 
rung, und  gehören  in  das  Bereich  der  organischen  Chemie. 

Man  theilt  die  Gewebe  in  einfache  und  zusammengesetzte  ein. 
Einfache  Gewebe  bestehen  aus  durchaus  gleichartigen  oder  nur  wenig  ver- 
schiedenen mikroskopischen  Elementen ;  zusammengesetzte  Gewebe  sind  Com- 
binationen  mehrerer  einfacher.  Das  Drüsengewebe,  an  dessen  Bildung  Blut- 
gefässe^ Ausführungsgänge,  Zellgewebe  und  Nerven  Antheil  haben ^  ist  ein 
zusammengesetztes,  —  das  Zellgewebe,  das  Epithelium^  ein  einfaches. 

Alle  Organe  mit  gleichem  Gewebe  gehören  Einem  Systeme  an.  Ein 
Sy  s  tem  ist  entweder  ein  zusammenhängendes  Ganzes,  welches  den  .Körper 
in  jeder  Richtung  durchdringt,  und  an  der  Bildung  seiner  einzelnen  Organe 
Theil  nimmt,  oder  es  begreift  viele,  unter  einander  nicht  zusammenhängende, 
aber  gleichartig  gebaute  und  gleich  fimctionirende  Organe  in  sich.  Man  könnte 
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di«  enteren  allgemeine  Systeme  nennen.  Sie  haben  entweder  keinen  Central* 
poocl,  von  welchem  sie  ausgehen,  z.  B.  das  Zellgewebsystem,  oder  besitzen 
einen  solchen ,  wie  das  Nerven-  und  Gefasssystem  in  Gehirn  und  Herz.  Die 
lelxleren  waren  besondere  Systeme  zu  nennen,  undzudiesen  werden  gezählt: 
das  Homsystem,  das  elastische  System,  das  Muskelsystem ,  das  fibröse  Sy- 
^/ein,das  seröse  System,  das  Knorpelsystem,  das  Knochensystem,  das  Haut- 
ood  Schleimhantsystem  und  das  Drüsensystem. 

Das  Wort  System  wird  noch  in  einem  anderen  Sinne  gebraucht,  insofern 

Joan  darunter  nicht  den  Inbegriff  gleichartig  gebauter  Organe ,  sondern  eine 

ätaoime  verschiedener  Apparate  versteht,  welche  zur  Hervorbringung  eines 

gemeinsamen  Endzweckes  zusammenwirken.  So  spricht  man  von  einem  Ver- 

«tauungs-,  Zeugungs-,  Athmungssystem,   als  Giiippen  von  Organen  und 

Apparaten,  deren  Endzweck  die  Verdauung,  die  Zeugung,  das  Athmen  ist. 

tf  an  könnte  sie  physiologische  Systeme  nennen,  da  ihr  Begriff  nur 

/unciionell,  nicht  anatomisch  aufgefasst  ist. 

Die  Formbcstandthcile  sind  fest  oder  flüssige  die  nOssigeu  tropfbar  oder  gasför- 

nig.  Die  gasformigon  kommen  entweder  frei  in  Höhlen  und  Schläuchen  des  Leibes 

^or,  wie  im  Äthmungs-  und  Verdauungssystem,  wohin  sie  entweder  von  aussen 

lier  eingeführt,  oder  in  diesen  Räumen  selbst  gebildet  wurden)  oder  sie  sind  an 

tropfbar- flussige  Bestandtheile  gebunden,  ungefähr  wie  die  Gase  der  Mineralwässer, 

und  können  durch  die  LuApumpc  daraus  erhalten  werden. 

Die  tropfbar-flüssigen  Formbestand thcile  (inden  sich  in  so  grosser  Menge,  dass 
sie  mehr  als  %  des  Gewichtes  des  menschlichen  Leibes  betragen.  Eine  Guanchen- 
mumie  mittlerer  Grösse  (ohne  Eingeweide)  wiegt  nur  13  Pfd.  —  Die  Flüssigkeiten 
bieten  in  ihren  Verhältnissen  zu  den  festen Theilen  ein  dreifaches  Verhältniss  dar:  A)$ie 
durchdringen  sammtliche  Gewebe  und  Organe  ,  und  bedingen  ihre  Weichheit, 
theilweisc  auch  ihr  Volumen:  thierischcs  Wasser  und  Emäbrungsflüssigkeit.  B)  Sie 
sind  in  den  vollkommen  geschlossenen  und  verzweigten  Röhren  des  Gclasssystems 
eingeschlossen  —  Blut  ,  Lymphe ,  Chylus  —  und  in  fortwährender  Strömung 
begriflen.  C)  Sie  füllen  die  absondernden  Kanäle  der  Drusen  aus,  durch  welche  sie 
an  die  Oberfläche  des  Körpers,  oder  in  die  inneren  Räume  desselben  befördert  wer- 
den, —  Absonderungen,  Secreia.  —  Alle  Flüssigkeiten  stammen  entweder  aus  dem 
Blute,  aus  welchem  sie  durch  Absonderungsorgane  ausgeschieden  wurden  (Secreta) 
oder  einfach  durch  die  Wand  der  Blutgefässe  durchschwitzten  (Ernährungsflüssigkeit 
ond  thierischcs  Wasser) ,  oder  sie  werden  mit  dem  Blute  später  vermischt,  wie  die 
Lymphe  und  der  Chylus.  —  Da  es  ganz  gleichgillig  ist,  in  welcher  Ordnung  die 
eiozcloen  Gewebe  abgehandelt  werden  ,  indem  jedes  derselben  für  sich  ein  Ganzes 
biUet,  so  erlaubte  ich  mir  jene  zu  wählen,  in  welcher  Gewebe,  deren  Darstellung 
einCftcber  ist,  den  compUcirteren  vorangcscbickt  werden. 

§.  1 5.  Die  thierische  Zelle. 

Die  Gewebsie hre,  Histologie,  beschäftigt  sich  mit  dem  Studium  der 
letzten  anatomischen  Bestandtheile  der  Gewebe.  Um  die  Geweb^elemente  zu 
verstehen,  ist  es  nöthig,  ihre  Entstehung  zu  kennen.  Die  Gewebe  entstehen 
«BS  Zellen.  Wie  entsteht  die  Zelle?  —  Bevor  noch  ein  Gewebe  da  ist, 
existirl  an  dessen  Stelle  eine  gleichartige,  structurlose,  flüssige  oder  weiche 
Masse,  welche  den  Grund  und  Boden  vorstellt,  dem  das  zu  bildende  Gewebe 
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entsprosüt.    Diese  Masse  heisst  CylMastetua  oder  ZelleakfiBlaf er, 
<,  xuTO{  die  Zelle ,  ßXa^njAx  der  Keim).  Sit  besteht  aus  ProtciBveAiBiHiigvs 
mit  bcigeiueiigtem  flüssigen  Fett.  Im  Cytoblastem  entstdien  isoUrle  Ki 
hIs  Testore  organische  Moleküle;  sie  wirden  Elementarkömck«; 
nannt.  Sie  sind  rund ,  ausserordenllich  klein  ,  und  besitaen  bot  %^ 
0.0008  Linien  im  DurchmessiT.    Unter  dem  Mikroskope  sieht  man  ae  ■ 
ununterbrochener  zitternder  Btfwegung,  welche  aber  keine  lebendifre^soadcn 
eine  physikalische  Erscheinung  L<t  (/f.  Browns  MolefadaiiMiregvKV.  Sk 
bleiben  entweder  vereinzelt  und  umgeben  sich  mit  einer  fein 
Substanz  ^Srhwanm^y  oder  es  treten  deren  mdirere  zu  einiai 
zusammen«  und  verschmelzen  durdi  ein  zihesBindungsmittelm  di 
chen.  So  entstehen  die  sogenannten  Zellenkerne,  Anofer  oder 
deren  Durchmesser  von  0,001  —  0.008  Linien  schwankt«  Diese  ffTtiga  Zd- 
lenkeme  lassen  sehr  oft  in  ihrem  Inneren  einen  oder  BBehrere  donUe 
unterscheiden ^  welche  man  Kernkörperchen  nenoL  Es  vA  wA 
.vdiiedcn«  ob  das  Kemkörperdben  dordi  eine  Yerdiditmig  der  SabstaBZ  des 
Kernes  entsteht .  oder  gerade  das  GegentheiL  eine  kleine  Höhlim^« 
*— Tm  den  vereinzelten  Kern  bildet  sich  eine  Hülle«  welche  Zelle 
Die  Zelle  und  ihr  Ktrn  ztigen  ein  verschiedeaes«  sehr  charakkfvtfiaGhM 
Vrrhaltrn  gegen  Essigsäun*.    Die  HüUe  wird  durch  verdunüe  Ewii^aimi 
durchsichtig  gc*maciit «  bei  jungt«  Z<-llen  sogar  aulgdost «  wifareod  der  Ecn 
^harrflreruu*is>e  beLonimt^und  seine  Eemkörperciien  dentlidier 
Die  Hohle  der  Zelle  ist  mit  Flnssigleit  gefüllt ,  welche  von  der  Z<tlle 
und  höchst  wahrsdieinUch  auch  verschiedenartig  vmgfwimd<*ll  wird.  Du» 
rwisrhenden  Zelle»  nocl  üiirigt  C^lobla^teiu  ^  welckes  ihr  BiudungmÜH 
dnr>t('lll.  ^rird  Iiitt  rct  llularf  ubf^lsnz  gt^nannt-  Wieadi  dkZfCJle  im 
den  Kf m  bOde .  ist  noch  niriil  definitiv  ftstr e^f tzt  •  nur  so  ^iei  vA 
riK^^  df'T  KfTT  v(ir  der  Zelif  existirt «  und  wenn  die  ZeUe  ffsü;  wL  der 
blcib^r  (»dt*i  ftcfawindeii  kanii.  Bl'ibi  fr.  m<  ll^'gt  ar  nicht  im  Mitlelponcle 4(r 
Hiihl«  dts-  Zell?  .  sfmdtTi.  «r  od?T  auch  m  d(T  Wund  dtTwIbtTi  —  tr  wl 
rxr"utrisck*-  I^h*-  Euurestüilossfiisf*!!)  dc^  keruf  in  dfT  ZelitniK-and  \a 
hi»i*lrsi  wiihr?«cii"mlicli  dadurrb  tu  Stand?,  dafü^  die  Znlif  nicht  nngf 
i\cn  f^ntsiehL  siindtn.  dit  Zrlienbildunf.  «it  Ih*)  df'nTibmseuMdlen.waB^cr 
t*iii'*i  Sffiif  rte^f  kf!^l^  Httsrebi.  w<i  daf  ZeUf^nhaoicben  sich  von  örr  mtim 
Sviir  hr*f  Aarhei  iktn^  erhrbu  und  sich  zu  ihn>  vt-iMIU  wie  dasllkqcteiv 
Vir  ^iröf  rti:*  rurrlBf  zl  em«T  rrcwsti:  Blasf  —  Z»»lif  —  HUflcrdekatf.  «• 
^'\rs)'  n8>  l'lrwrri  dit^vllK'  t  lirntnichf  Lart  zu  Arr  halm..  writ  dtr  Zd- 

^  lü  IfTBftifDiir  öfr  Mifm. 

Wi'Ttt  dl*  7<-heT  dw  i>iindt»rr  dr'*  7.h  biidf^närr.  Organi  «luL  m» 
^  m  \u  NN  \i  4hßrc\  ^  .'7*n»f>mTic  >'  anhaui:  r,  dasi^  mn  rif?r  Vuswi  de*  i 

« 

di'nd<<ii  Oi'tftn>  <-nl»^/v*b-r.  IW  V?  m^hnmr  df!r  Zedier  ^iwchuflit 

im*h<*  \^  «»V 
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a)  Durch  Bildung  neuer  Zellen  aus  dem  f  ytoblu^teni.  Die  neuen  bilden 

ach  zwischen  den  alten  auf  dieselbe  Weise,  wie  die  alten  selbst ,  d.  h.  aus 

dem  Blastem.  Man  nennt  diese  Neubildung  \on  Zellen  dieintercelluläre. 

JedeZelle  ist  während  ihrerEntstehung  gänzlich  unabhängig  von  ihren  Nachbarn. 

6}  Bei  der  zweiten  Entstehungsart  neuer  Zellen  gehen  diese  von  den  alten 

aus.  Die  neuen  Zellen  bilden  sich  im  Innern  einer  schon  Fertigen  Zelle,  welche 

deshalb  Mutterz  eile  genannt  wird.  In  der  Mutterzelle  entstehen  nämlich, 

zwischen  Kern  und  Hölle  derselben ,  neue  Kerne,  welche  sich  mit  einer  Hölle 

UDgeben*  Die  Mutterzelle  wird  hiebei  grösser,  ihre  Hölle  dönner,  bis  sie 

endlich  berstet^  und  ihre  Brut  entleert.  Man  nennt  diese  Vermehrung  der 

Zellen:  die  endogene.  In  der  ersten  Entwicklungszeit  des  Embryo  spielt 

sie  eine  grosse  Rolle.  Im  ausgebildeten  Menschen  hat  die  erste  Vermehrungs- 

trt  die  Oberhand.    (Unter  den  pathologischen  Neubildungen  findet  sich  die 

endogeneZellenbildung  bei  bösartigenGeschwölsten,namentlich  bei  Carcinoma) 

c)  Durch  Theilung  des  Kernes.  Diese  Vermehrungsart  wurde  in  der 

neuesten  Zeit  an  embryonischen  Geweben  beobachtet ,  und  zwar  an  Kernen, 

Virelche  schon  mit  einer  Hölle  umgeben  waren ,  vorzugsweise  aber  an  freien 

iCemen  ,  welche  der  Hölle  noch  entbehrten. 

Eine  Vervielfältigung  der  Zellen  durch  Sprossen ,  welche  sich  von  der 
Slutterzelle  trennen ,  oder  durch  Abschnören  einer  einfachen  Zelle  in  zwei 
kleinere ,  ist  im  thierischen  Organismus  noch  nicht ,  häufig  dagegen  in  den 
Bilanzen  beobachtet  worden. 

§•  17.  Metamorphosen  der  Zellen. 

Die  ZeUe  erleidet  in  ihrer  fortschreitenden  Entwicklung  gewisse  Ver- 
änderungen, welche  je  nach  Verschiedenheit  der  zu  bildenden  Gewebe  ver- 
schieden sind. 

QU  Die  Zellen  bleiben  isolirt,  und  ihre  Metamorphose  beschränkt  sich 
Mos  auf  Veränderung  ihrer  Form ,  Zunahme  ihrer  Grösse  und  Umwandlung 
ihres  Inhaltes.  Hieher  gehören  die  in  einem  flössigen  Cytobiastem  schwimmen- 
den Blut-,  Lymph'  und  Schleimkörpcrchen ,  und  die  Zellen  der  Horngebilde, 
des  Fettes  und  der  Pigmente.  Die  isolirten  Zellen  können  die  verschiedensten 
Formen  annehmen ,  sich  abplatten ,  sich  verlängern,  rundlich  bleiben ,  oder 
eckig,  spindelförmig,  polygonal,  konisch,  prismatisch  werden,  dickere  Aeste 
treiben  oder  sich  mit  feinen,  nach  Einer  Richtung  strebenden  Fäden,  die  wie 
Haare,  oder  Stacheln  aussehen,  besetzen.  Ihr  Kern  kann  bleiben  oder  schwin- 
den ,  der  Raum  zwischen  Kern  und  Zelle  durch  Verdickung  der  Zellenwand 
ibnehmen ,  oder  auch  durch  Ablagerung  eigenthömlicher  Stoffe  (z.  B.  Färbe- 
ttoffe)  ausgefüllt  werden. 

|3.  Die  Zellen  verlieren  ihre  Isolirlheit,  indem  sie  mit  dem  sie  umgeben- 
den festeren  Cyloblastem  verschmelzen,  so  dass  mir  ihre  Höhlen,  als  Locken 
des  Cytoblastems,  übrig  bleiben,  z.  B.  Knorpelzellen.  Hiebei  kann  es  gesche- 
hen ,  dass  eine  Zelle  mit  einer  oder  mehreren  an  sie  anstossenden  verwächst. 
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und  die  Zwischenwände  schwinden ,  wodurch  die  Lücken  grösser  als  de>^ 
Hohlraum  einer  einzelnen  Zelle  werden. 

/.  Die  Zellen  lagern  sich  der  Reihe  nach  aneinander ,  verwachsen  und 
werden  durch  Schwinden  der  Zwischenwände  zu  einer  continuirlichen  Röhre. 
Einfache  Drfisenröhrchen  und  Nervenröhrchen. 

S.  Die  Zellen  werden  sternförmig  und  schicken  hohle  Fortsätze — Aesle 
—  aus,  welche  mit  ähnlichen  Fortsätzen  benachbarter  Zellen  verwachsen 
und  sich  in  sie  öffnen.  Röhrennetze  ,  Capillargeßsse. 

s.  Die  Zellen  gehen  durch  Abplattung,  Schwinden  ihrer  HöUe  und 
Verwachsen  mit  den  in  derselben  Ebene  neben  ihnen  liegenden  Zellen ,  in 
einfache  Häute  über.  Innerste  Gefasshaut,  Demours'sche  Haut,  Linsen- 
kapsel und  Glashaut  (?). 

C*  Die  solid  gewordenen  platten  Zellen  reihen  sich  der  Länge  nach  an 
einander  und  zerfasern  sich  in  derselben  Richtung  zu  einem  Bündel  longitu- 
dinaler  Fäden.  Zellgewebe,  Sehnenfasem,  Fasern  der  Hornhaut,  der  Kry- 
stalllinse  und  Muskelfasern. 

7).  Nicht  alle  Kerne  hüllen  sich  in  Zellen  ein.  Sie  können  auch  frei  blei- 
ben ,  und  durch  Verlängerung  und  Verwachsung  mehrerer  in  linearer  Rich- 
tung, in  sehr  feine  Fasern  — /fewÄfV  Kern  fasern  — übergehen.  Die  Kern- 
faser ist  durch  ihre  dunklen,  verhällnissmässig  dicken  Contouren  ausgezeich- 
net. Sie  liebt  geschlungelten  Verlauf.  Durch  Essigsäure  tritt  sie  schärfer 
hervor  wie  der  Kern ,  aus  dem  sie  entstand. 

Die  Entstehung  der  Gewebe  aus  Zellen  fällt ,  wie  alle  Entwicklungsprocesse, 
der  Physiologie  anheim^  und  es  konnten  dcsshalb  nur  die  äusserslcii  Umrisse  dersel- 
ben hier  gegeben  werden ,  was ,  insofern  es  die  verschiedenen  Gewebe  auf  gleichar- 
tige (Jrsprungsverhällnisse  zurückführt,  und  das  einfache  Gesetz  kennen  lehrt,  wel- 
ches der  Entwicklung  des  Mannigfachen  zu  Grunde  liegt ,  seines  Nutzens  nicht  ent- 
behrt Ausführlich  behandelt  wird  der  Gegenstand  in :  TA.  Sc/iicann  y  mikroskopische 
Untersuchungen  über  die  Ueliereinstimmung  in  der  Stnictur  und  dem  Wachsthumo 
der  Pflanzen  und Thiero.  Berlin.  1839,— 72.  Wagner,  Lehrbuch  der  speciellcn  Physiolo- 
gie. 3.  Auflage ,  —  Uenle ,  allgemeine  Anatomie,  pag.  122.  folg.^  wo  auch  das  Ge- 
schichtliche ausführlich  zur  Sprache  kommt.  Scktcmm  hat  das  grosse  Verdienst,  die 
Zellentbeoric,  als  einender  ergiebigsten  Forlschritto  der  neueren  Physiologie, 
welcher  auf  die  ganze  Gestaltung  derselben  den  wichtigsten  Einfluss  üble,  gcschaflen 
und  ihre  Glltigkcit  in  der  Entwicklung  der  meisten  Gewebe  selbst  festgestellt  zu 
haben ,  nachdem  durch  die  Vorarbeiten  von  Rtis/Hiii  und  Dntrochet  die  Zelle  als  orga- 
nisches Element  anerkannt,  durch  ScUeMen  die  Beziehung  des  Zellenkems  zur  Zelle 
im  Pflanzenreiche  richtig  aufgefasst,  und  durch  Purkinje,  VtaenUn,  7V«r;^iii  auf  die  Ver- 
wandtschaft verschiedener  thicrischer  Zellen  mit  den  l^flanzenzellen  hingewiesen  wurde. 
Jedes  physiologische  Handbuch  enthält  hierüber  ausführliche  Angaben.  Ganz  vorzüg- 
lich jedoch  verdienen  nachgesehen  zu  werden : 

A,  KölUker,  die  Lehre  von  der  tbienschcn  Zelle ,  in  Schleiden  und  Xaegelts  Zeitschrift 
für  Botanik,  2.  Hft.  pag.  40—96. 

K,  B.  Reichert,  der  Furchungsprocess  und  die  Zellenbildung,  in  MSiier's  Archiv  1846. 
pag.  196-^282. 
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§.  18.  Zell-  oder  Bindegewcbsystcm 

Das  Zell-  oder  Bindegewebe  (auch  ZellsiottyTexius  ceUtüotus) 
bildet  eines  der  allgemeinsten  und  am  meisten  verbreiteten  organischen 
Systeme ,  indem  es  theils  die  Organe  umhüllt ,  theils  die  Lücken  und  Räume 
aosffillt,  welche  durch  die  Nebeneinanderlagerung  und  theilweise  Berührung 
derselben  nothwendig  entstehen  müssen,  theils  in  die  Organe  selbst  eingeht, 
Dod  das  Bindungsmittel  ihrer  difTerenten  Bestandtheile  abgiebt.    Es  wird 
daher  ein  peripherisches  oder  umhüllendes,  und  organisches 
oder  parenchymatöses  (auch  basisches)Bindegewebe unterschieden. 
Der  jüngst  aufgestellte  Name   Bindegewebe   (/.  Müller)  ist  deshalb 
dem  älteren  Ausdrucke  Zellgewebe  vorzuziehen,  da  man  gegenwärtig 
unter  Zellen  die  in  den  vorigen  Paragraphen  berührten  Gebilde  versteht, 
welche,  den  herrschenden  physiologischen  Ansichten  zufolge,  allen  Geweben 
ZQ  Grunde  liegen ,  da  alle  sich  aus  ihnen  entwickeln ,  und  somit  nur  eines 
derselben  nicht  Zellgewebe  genannt  werden  kann.  Die  letzten  mikrosko- 
pischen Elemente  dieses  Gewebes  sind  keine  Zellen ,  sondern  solide ,  glatt- 
randige,  weiche,  wasserhelle,  nur  bei  grosserer  Anhäufung  weisslich  er- 
scheinende, sanft  wellenfornug  gebogene  Fäden  (Primitiv fasern)  von 
0,0OOJ'"  Durchmesser  im  Mitlei  (nach  Gerlach  0,0004'"— 0,001'"),  welche 
za platten  Bündeln  (wie  die  Haare  einer  Locke),  und  diese  zu  Blättchen 
zusammentreten,  an  welchen  ein  eigenthümliches,  geflammtes  oder  gestreiftes 
Ansehen  die  elementare  Zusammensetzung  aus  Fäden  verräth.    Die  ein- 
zeloen  Bündel  verflechten   sich  in  jeder   denkbaren   Richtung   und  tau- 
ten häufig  kleinere  Fascikeln  von  Fäden  aus,  wodurch  ihr  Zusammen- 
Itsng  imuger  wird.  Sie  haben  keine  besondere  Hüllungsmembran ,  und  ihre 
FUen  lassen  sich  auseinander  ziehen,  indem  sie  nur  durch  ein  weiches, 
SiUertartiges ,  homogenes ,  oder  fein  granulirtes  Bindungsmittel  zusammen- 
kalten. Haben  sich  die  Bündel  zu  Blättchen  vereinigt,  und  kreuzen  sich  diese 
in  mehrfacher  Richtung,  so  muss  dadurch  ein  System  von  Räumen  oder 
Zellen  (jedoch  nicht  im  obigen  elementaren  Sinne)  entstehen ,  welche  nicht 
abgeschlossen  sind,  sondern  durch  weite  Oefihungen  untereinander  commu- 
niciren,  und  im  Leben  theils  mit  Fettklümpchen,  theils  mit  tropfbar -flüssigen 
QBd  dunstfSrmigen  Exhalaten  des  Blutgefasssystems  (Zellgewebsserum ,  Er- 
Biknuigsfluidum)  durchtränkt  sind.  Eingeblasene  Luft ,  die  von  Einer  Zelle 
aos,  grosse  Strecken  des  Bindegewebes  füllt ,  krankhafte  Ergüsse  von  Wasser 
oder  Blut,  welche  von  einer  Zelle  zur  andern  wandern,  und  sich,  den  Ge- 
setzen der  Schwere  zufolge ,  in  den  tiefstgelegenen  anhäufen ,  sprechen  für 
die  ZellencoDununication ,  welche  sonst  kein  Gegenstand  anatomischer  Dar- 
stellung ist 

Die  Zellgewebsbündel  sind  häufig  mit  elastischen  Fasern  (§.  27)  und 
■it  Kemfasem  (&.  1 7  vi)  gemischt ,  von  letzteren  nicht  selten  in  Spiraltouren 
MW  Milien 
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Kiner  neueren  Ansicht  zufolge  (A'.  B.  Reichert  y  Bemerkungen  sur  vergleidieiiden 
Naturforscbung  elc  Dorpal,  1845)  wären  die  mikroskopiscben  Streifen  des  Binde- 
gewebes nicbt  der  Ausdruck  seiner  faserigen  Zusammensettung,  sondern  die  Folge 
von  Faltungen,  welche  die  sonst  homogene ,  nur  mit  kemnidimenten  veneheoc 
Substanz  des  Bindegcwcl>cs  eingeht ,  indem  sie  verschwinden ,  wenn  man  das  uoter- 
suchte  Stuck  Bindogewobo  mit  einem  Glasplättchen  breitdnickt,  und  die  UntemclMmg 
niederer  Thiere  die  faserigen  Elemente  demselben  nicht  nachweist.  Die  leichte  Spalt- 
barkeit des  Bindegewcl)es  in  einer  gewissen  Richtung  ,  als  Folge  seiner  faterigea 
Textur,  soll  nach  Rekkert  in  der  Gegenwart  von  Spaltöffnungen,  durch  weicbe  ifie 
homogene  Masse  gcwissermasson  aufgeschlitzt  wurde ,  begründet  sein.  Das  gestreifls 
Ansehen ,  welches  divch  Druck  verschwand ,  soll  bei  nachlassendem  Drucke  sich  wie- 
der einstellen ,  und  die  sageartige  Beschaffenheit  der  schärfsten  Messerschneide  aneh 
zuweilen  an  der  SIraffirung  der  Durchschnittsfläche  von  Bindegewebe  Orsacbe  tein. 
Die  nicht  gefaserle  Beschaffenheit  mancher  Bindegewel>arten  (besonders  des  organi- 
schen) ist  eine  Thatsache ,  die  durch  Reicheret  zahlreiche  Untersuchungen  auch  for 
die  wirbelk>sen  Thiere  gilt ,  allein  der  faserige  Bau  vieler  peripherischen  Bindegeweb- 
arten ist  durch  das,  un  den  Bissslellen  von  selbst  eintretende  Zerfallen  der  slarkereo 
Bündel  in  feinere  Fasern  ,  ebenso  gewiss  zu  erkennen.  Ein  llauptargument  gegen 
Reichert* 9  Ansicht  liegt  endlich  in  dem  Entwicklungsprocesse  des  Bindegewebes.  Die 
Zellen,  aus  denen  das  Bindegewebe  sich  herausbildet,  wachsen  nämlich  nach  iwei 
entgegengesetzten  Bichtungcn  an  ihren  Endpuncten  aus,  werden  spindelförmig  (soge- 
nannte 0etehtrtln%te  Zetlem)  f  verlieren  zuletzt  durch  fortgesetztes  \>  achsen  in  die  Länge 
ihre  Zellenform  gänzlich,  und  werden  zur  Zellenfaser,  deren  mehrere  sich  der  Länge 
nach  aneinander  stückeln.  Gerlnch,  Gewcl>olehre ,  pag.  81.,  seqq. 

§.  19.  Physikalische,  ehemische  und  Lebenseigeiisebaften  des 

ßindegewekcs. 

Die  physikalischen  Eifr<*ni»chaften  des  Bindegewebes  entopre- 
eben  seiner  physiologischen  Beslimniung.  Seine  Weichheit  und  Dehnbarkeil 
erlaubt  den  Orpanen,  welche  es  verbindet,  einen  grossen  Spielraum  voii 
Bewegunp  und  Verschiebunp,  seine  Elaslicitäl  hebt  die  schädlichen  Wirkun- 
(ren  diT  Zerriuiir  auf,  seine  Zusammensetzung  aus  gekreuzten  und  verwebten 
Rttndeln  sichert  seine  Ausdehnbarkeil  in  jeder  Richtung. 

Dan  c  h  e  ni  i  s  c  li  e  V  e  r  h  a  1 1  e  n  ist  wenig  geprüft.  Eine  besondere ,  flu 
die  mikroskopische  Behandlimg  des  Bindegewebes  wichtige  Veränderung  er- 
leidet es  ilurch  schwache  Essigsaure.  Es  verliert  sein  gestreiftes  Ansahen, 
seine  Bflndel  ijuellen  nufimd  werden  durchsichtig ,  wodurch  die  beigemeog- 
len  elastischen  und  Krnifasern,  auf  welche  die  Essigsäure  jene  Wirkung 
nicht  iiiiHserl ,  tier  netibachliing  Kuganglich  werden.  In  kaltem  Wasser  bleib! 

n  lange  unverändert  und  Taidt  überhaupt  schwer.  In  siedendem  Wassei 
Mchrunipren  die  Organe,  welche  vorzugsweise  aus  Bindegewebe  bestehet 
(||nut\  anfangs  stark  ein,  und  losen  sich  nach  längerem  Kochen  zu  einei 
ItrIallnONf  n  Masse  auf,  weh  he  beim  Erkalten  stockt  (Leim).  Alkalien  und 

MlneraUiiuien  wli'krn  dirM*m  ähnlich ,  aber  rascher. 

IMe  vitalen  |(  litenMC  hafte  n  Mnd  von  grosser  Bedeutung.  Da  ei 
das  Lager  bildet ,  In  welchem  die  IUutge^ä^se  imd  Nerven  ihre  Bahnen  ver- 
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lolf en ,  bevor  sie  an  die  Organe  treten,  iiir  welche  sie  bestimmt  sind,  so 
erhellt  daraus  seine  wichtige  Beziehung  zu  letzteren.  Obwohl  es  nicht  em- 
fBndet,  and  meistens  nur  einen  geringen  Grad  von  Contractilität  besitzt^ 
treten  doch  seine  vegetativen  Thatigkeiten  mit  einer  gewissen  Raschheit  auf, 
welche  durch  seine  leichte  Wiedererzeugung,    wenn  es  durch  Krankheit 
oder  Verwundung  zerstört  wurde,  durch  seine  Theilnahme  an  dem  Wieder- 
eratze  von  Substanzverlusten^  an  der  Narbenbildung,  an  der  Zusammenhei- 
hmg  getrennter  Systemtheile,  und  durch  die  Beobachtung  bestätigt  wird,  dass 
dis  Bindegewebe  das  einzige  und  schnell  geschaffene  Ersatzmittel  jener  Or- 
ginewird,  deren  krankhalle  Zustande  eine  Entfernung  derselben  aus  dem 
lebenden  Organismus  durch  Kunsthilfe  nothwendig  machten  (Hode,  Augapfel, 
Lymphdrüsen).  Die  Schnelligkeit,  mit  welcher  unter  besonderen  Umständen 
krankhafte  Ergüsse  (Infiltrationen)  im  Bindegewebe  auftauchen  und  verschwin- 
den, so  wie  seine  absolute  Vermehrung  und  Wucherung  in  Folge  gewisser 
Knnkheitsprocesse  (Auswüchse  der  Haut,  Hypertrophien  des  Zellgewebes, 
Paendomembranen,  Obliterationen  etc.),  belehren  hinlänglich  über  die  Energie 
der  in  ihm  waltenden  vegetativen  Thatigkeiten. 

Mikroskopische  Behandlung.  Eine  Fartbie  felUoson  Zellgewebes ,  welche 
iwiscbeo  den  Muskeln  (oder  besser  den  Sehnen)  des  Vorderarms  her>'orgchoU ,  odci 
unter  der  Bindehaut  des  Augapfels  aufgelesen  wurde ,  wird  mit  \adelD  auf  einer  an- 
gehauchten Glasplatte  auseinander  gezogen ,  mit  einem  Tröpfchen  luftleeren  (nicht 
scbaumigeo)  Speichels  i)ereuchtet,  und  mit  einem  feinen  Glasplättchen  bedeckt  unter 
dasMikroskop  gebracht,  um  bei  einer  Linear- Vergrösserung  von  300—400  bei  durch- 
gehendem Lichte  untersucht  zu  werden.  Dieses  geniigt,  um  die  anatomischen  Eigen- 
schaften der  letzten  fadigen  Zellgewebselemente  kennen  zu  lernen. 

Eine  merkwürdige  Verändeung  erleidet  jedes  Bündel  durch  Essigsaure,  welche 
mittelst  eines  Pinsels  an  dem  Rande  des  Deckgläschens  aufgetragen  wird,  so  dass  ihre 
weitere  Verbreitung  durch  das  zu  beobachtende  Object  nur  allmälig  erfolgt.  Man 
bemerkt  sehr  oft,  in  dem  Masse  als  das  Object  durch  die  Einwirkung  der  Säure 
durchsichtig  wird  und  aufquillt,  eine  schnürende  Faser  in  Spiraltouren  um  das  Bündel 
laufen.  Diese  Faser  ist  feiner  als  die  Primitivfasern,  und  hat  dunklere  Gontouren. 
kt  ihre  Gontinuität  irgendwo  unterbrochen,  so  scheint  sie  sich  loszudrehen ^  ist  sie 
imverleixt,  so  bedingt  sie,  wegen  des  Aufschwellens  des  Bündels,  Einschnürungen 
deaselben.  Ob  sie  an  allen  Bündeln  existircn ,  scheint  verneint  werden  zu  müssen, 
da  man  häufig  vergebens  nach  ihnen  sucht )  in  dem  fadenförmigen  Bindungsgewebe, 
wekbes  man  an  der  Basis  des  Gehirns  zwischen  Araehnoulen  und  Pia  mater  (um 
den  CircMhis  WOtisü)  leicht  isolirt,  finden  sie  sich  regelmässig  und  auf  leicht  zu 
erkennende  Weise.  Sie  sind  ihrem  anatomischen  und  chemischen  Verhalten  nach  mit 
den  Priraitivfaden  somit  nicht  identisch,  können  Umwicklungsfasern  genannt 
werden,  und  scheinen  dem  elastischen  Gewebe  (von  welchem  spater)  sehr  verwandt 
III  sein.  Die  zwischen  mehreren  parallelen  Bindegewebsbündeki  eingeschalteten, 
dunklen,  unregelmässig  gekrümmten  und  stellenweise  sogar  zu  Knäueln  aufgerollten 
Kemfasem  grehen  ohne  Unterbrechung  in  spirale  Umwicklungsfasern  über. 

An  vielen  Bündeln  ohne  Uniwicklungsfasern  bemerkt  man,  besonders  wenn  meh- 
rere derselben  parallel  neben  einander  liegen,  dunkle,  spindelförmige,  in  die  Länge 
gezogene,  zuweilen  scblangenförmig  gekrümmte,  oder  mehrfach  eingeknickte  Kör- 
perctien,  welche  an  beiden  Enden  in  Fäden  auslaufen  (nicht  immer  deutlich),  die 
■it  äholiohen  Fäden  des  nächst  vorderen  und  hinteren  Körperebens  zusammenbän« 
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gen,  und  eine  abntzweue  starker  und  schwacher  werdende,  aber  oootinairlkh» 
dunkle  Faser  bilden,  die,  ihrer  Krümmung  und  ihres  Ansehens  wegen,  höchst 
wahrscheinlich  blos  eine  frühere  Entwicklungsstufe  der  spiralen  UmwicklungsGusni 
darstellt,  und  in  die  Kategorie  der  von  Hernie  aufgestellten,  ($.  17.  17.)  erwähnten 
Kernfasern  gehört 

Die  Zusammenziehungsfahigkeit  des  Bindegewebes  in   gewissen  Gegenden  des 
menschlichen  Körpers  scheint  von   der  Gegenwart  organischer  Muskelfasern  (stehe 
$.  28),  deren  weite  Verbreitung  im  Zellgewebe  durch  KSUiker  nachgewiesen  wurde, 
abzuhängen ,  und  nicht  dem  Bindegewebe  als  vitale  Eigenschaft  zuzukommen.  In  der 
flaut  äussert  sie  sich  auf  die  Einwirkung  von  Kalte,  oder  bei  gewissen  Gemuths- 
affecten  swb  form»  der  Gänsehaut,  OüU  amserima^  i.  e.  Einschrumpfen  der  Haol 
mit  knebelndem  Gefühle  und  stärkerem  Hcn'orragen   der  Mundungen  der  Haarti- 
schen 9  indem  die  Haarwurzel  unter  der  angezogenen   Haut  ein  Höckerchen  hihlet 
Die  Gontraction  der  Haut  kann  auch  den  Haarbalgmündungen  eine  andere  Richtong 
gehen ,  welche  das  Haar  selbst  annehmen  muss  (Sträuben  der  Haare).  Noch  dentlr- 
cher  ist  die  Zusammenziehung  der  Timicm  dartot  des  Hodensackes  auf  Kiiltereiz  und 
andere  locale  Erregungen.  Sie  unterscheidet  sich  von  der  Muskelcontraction  dadurch, 
dass  sie  nie  durch  galvanische  Reize  veranlasst  wird ,  wenn  sie  sich  einstellt  nur 
aUmäüg  zu-  und  abnimmt,  und  übertiaupt  länger  anhält,  als  die  Zusammenziehun- 
gen der  Muskeln.  Wärme  lässt  sie  nicht  zu  Stande  kommen.    Dass  sie  unter  dem 
Bnflusse  des  Nervensystems  steht,  beweist  ihre  Vergesellschaftung  mit  bestimmten 
Erregungszusländen  desselben. 

$•  20.  Formen  des  Bindegewebes. 

Das  Bindegewebe  erscheint  im  menschlichen  Körper  anter  mehreren 
Formen,  bei  gleicher  elementarer  Structur.  Das  früher  angenommene  um- 
hüllende  und  parenchymatöse  oder  Organen-Zellgewebe  ist 
nur  der  Lage  nach  verschiedenes  Bindegewebe.   In  beiden  FaUen  bindet 
es,   in  dem  ersten  Organ  an  Organ,   in  dein  zweiten  Organtheile  unterein- 
ander. Sollen  zwei  Organe,   welche  sich  ihre  breiten  Flächen   zukehren, 
durch  Bindegewebe   vereinigt   werden ,     so    wird    letzteres  eine  grosse 
Flachenausdehnung  besitzen  müssen.  Insofern   spricht  man  von  Zellge- 
webhauten  iMembranae  ceUuiwre$\  Hat  das  zu  umhüllende  Organ  eine 
Strang-  oder  Röhrengestalt,  so  wird  sein  BindungszellstofT  dieselbe  Form 
annehmen  und  Zellscheide  {Vagina  cellnUtris)  genannt  werden.  Ist  der 
Zellstoff  in  grösseren  Massen  angehäuft ,  in  welche  andere  Gewebe  einge- 
schaltet werden ,  so  heisst  er  Zellstofflager  iStroma  celfuhtre)*  Liegt 
er  unter  der  äusseren  Haut,  unter   einer  Schleimhaut  oder  serösen  Haut, 
und  verbindet  er  diese  mit  einer  tieferen  Schichte,  so  wird  er  Texims  ceUm- 
laris  mbmucMus ,  subcuiuneus ,  suöserostu  genannt,  und  in  diesem  Zu- 
stande wohl  au(rh  als  besondere  Membran  beschrieben* 

Ilen/e  untersi heidet  das  formlose  und  geformte  Bindegewebe, 
und  rechnet  zu  crstereni  jenes,  welches  an  und  zwischen  den  Organen 
abgelagert  erscheint,  um  sie  zu  verbinden;  zu  letzterem  dagegen  aUeHiote, 
Stränge  und  Blasen,  welche  vorzugsweise  aus  Bindegewebe  bestehen,  wenn 
ihnen  auch  nicht  das  Äussere  Ansehen  des  zelligen  Bindegeweben  nikowBt* 
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—  Der  Begriff  einer  ZeUgewebhaul  wird  in  sehr  verschiedenem  Sinne  ge- 
nommen. Versteht  man  darunter  jeden  in  der  Fläche  ausgebreiteten  und 
condensirten  Zellstoff,  so  giebt  es  sehr  viele  Zcllgewebhäute.  Wird  der  Zu- 
sammenhang solcher  Häute  fester,   ihr  Gewebe    dichter,  und  stehen  sie 
«berdies  in  einer  umhüllenden  Beziehimg  zu  den  Muskeln,  so  werden  sie 
mdtk  als  Binden,  Fasciae,  aufgeführt,  in  welchen  die  Faserung  schon 
mit  freiem  Auge  zuerkennen  ist,  und  welche  daher  vorzugsweise  fibrös 
genannt  werden.  Da  ihre  Festigkeit  und  Stärke  mit  der  Entwicklung  der 
Muskeln  übereinstimmt,  also  bei  schwachen  Muskeln  geringer,  als  bei  kräf- 
tig ausgebildeten  ist,  so  kann  es  wohl  geschehen,  dass  eine  Binde  an  einem 
hdividnum  blos  als  Zellgewebe  erscheint ,  während  sie  an  einem  anderen 
als  scheinbar  fibröse  Fascia  gesehen  wurde  (.Fascüi  superficialis  perineij 
transversa ,  Cooperi  elc).  Die  chirurgische  Anatomie  verdankt  einen  guten 
Theil  ihrer  Unklarheit  im  Capitel  der  Fascien  diesem  wenig  gewürdigten 
Umstände.  —  Wollte  man  nur  jenen  Zeilstoff  als  Metnbrana  celiularis 
gelten  lassen,  welcher  als  dicke,   deutlich  begrenzte  Schichte  die  Gestalt 
gevrisser  Organe  zu  bestimmen  scheint  (Zellhaut  der  Gefasse,  der  Ausfuh- 
rungsginge,  der  Gallen-  und  Harnblase,  des  Knochenmarks  etc.),  so  Hesse 
sich  die  Zahl  der  Zellgewebhäute  sehr  verringern.  Im  histologischen  Sinne 
muss  Alles  als  Zeilgewebhaut  genommen  werden,    was    sich  unter  dem 
HOuroskope  aus  Zellgewebiadcn  zusammengesetzt  zeigt.  Alle  fibrösen  und 
serösen  Membranen,  die  Synovialhäute ,   selbst  die  Schwellkörper  müs- 
sen in  dieser  Hinsicht  als  Unterarten  Eines  Gewebgeschlechts  —  des  Zell- 
gewebes —  betrachtet  werden. 

Ich  glaube  besser  zu  thun ,  wenn  ich  die  fibrösen  und  serösen  Membranen ,  die 
neh  durch  ihre  äusseren  anatomischen  Merkmale  so  auflallcnd  unter  sich  und  vom 
Bindegewebe  unterscheiden,  als  besondere  Gewebformen  im  Verlaufe  abhandle. 

Merkwürdig  ist  es,  dass  das  den  Sehnen  und  gewissen  pathologischen  Neubil- 
dungen zu  Grunde  liegende  Zellgewebe  nicht  durch  Zellcnmelamorphose  entsteht 
(Zvtclry,  Metamorphose  des  Thrombus«  Zürich,  1844,  und  C.  Brurh,  die  Diagnose 
der  bösartigen  Geschwrilstc.  Mainz,  1847.)  Es  bilden  sich  in  dem  Blasteme  nur 
Kerne,  keine  Zellen.  Das  Blastem  selbst  zerfällt  in  breite,  bandartige  Streifen,  auf 
welchen  die  Kerne  aufsitzen,  und  welche  zuletzt  in  die  feinsten  Zellgewebfasem 
übergeben. 

$.  21.  Fe«. 

Das  Fett,  Adeps  s.  Pinguedo^  findet  sich  bei  jedem  gesunden  Indi- 
>idaoin  im  Bindegewebe  in  grösserer  oder  geringerer  Menge,  imd  schwindet 
in  den  auszehrenden  Krankheiten,  ja  selbst  durch  den  Hungertod  an  gewissen 
Stellen  (in  der  Orbita,  um  die  Nieren,  in  dor  Yola  mantis  und  PlatUa 
petUs)  nie  vollkommen.  Im  Innern  der  Organe  wird  es,  abgesehen  von  den 
chemisch  an  diese  gebundenen  Fettarten,  nicht  gefunden^  imd  bei  allge- 
meiner Fettsucht  nur  in  den  oberflächlichen  Furchen  der  Organe  CSuicus 
eordis  langUudinalis  et  transversalis y  die  verschiedenen  Hüf)  abgelagert. 
*-  Das  Fett  ist  kein  AbsonderungsstolT  des  Zellgewebes,  so  wenig  als  die 
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in  einer  Zellscheide  verlaufenden  Nerven  oder  Gefasse  durch  diese  Scheide 
gebildet  wurden-  Der  Umstand,  dass  das  Fett  in  Zellen  eingeschlossen  ist, 
hat  diese  lange  Zeit  iur  Zellgewebzellen  nehmen  lassen.  Fettzelle  und  Zell- 
gewebzelle  sind  ganzlich  verschiedene  Gebilde.  Eine  Zellgevirebzelle  (oder 
besser  eine  Masche  des  Zellgewebes)  schliesst  mehrere  Fettzellen  ein.  Jede 
Fettzelle  besteht  aus  einem  äusserst  feinen,  structurlosen ,  durchsichtigen 
Membranchen,  und  einem  Fettlröpfchen  als  Inhalt.  Ihr  Durchmesser  schwankt 
zwischen  0,01^"  und  0,05^",  ihre  Oberfläche  ist  gleichmassig  gerundet  (so 
lange  das  enthaltene  Fettti-öpfchen  flössig  ist),  ihr  Contour  unter  dem 
Mikroskope  scharf  geschnitten,  und  wegen  starker  Lichtbrechung  dunkel. 
Es  liegen  immer  mehrere  Fettzellen  in  einer  Zellgewebzelle ,  von  deren 
Wand  aus  Blutgefässe  abgehen,  welche  zwischen  den  Fettzellen  durchlaufen, 
sie  mit  capillaren  Reisern  umwehen,  und  sich  zu  ihnen  beiläufig  wie  der 
verästelte  Stdngel  einer  Weintraube  zu  deren  Beeren  verhalten.  Das  Fett- 
tröpfchen ist  nur  im  lebenden  Thiere  flüssig,  und  stockt  nach  dem  Tode 
bei  einer  Temperatur  von  IT^*  R.,  wodurch  die  Feltzelle  ihre  Rundung  ein- 
bögst. —  Das  Fett  ist ,  wie  der  Milchzucker,  eine  vollkommen  stickstoflireie 
Substanz,  welche  aus  einer  Verbindung  der  verschiedenen  Fettsäuren  (Oel- 
säure,  Talgsäure,  Margarinsuure)  mit  Glyceryloxyd  besteht,  in  letzter 
Analyse  79  pCt.  Kohlenstoff,  11,5  Wasserstofl*  und  9,5  Sauerstofi*  liefert 
(.Chevreul)  ,  und  sich  somit  von  den  fetten  Oelen  der  Pflanzen  nicht  we- 
sentlich unterscheidet.  Menschenfett  und  Olivenöl,  haben  nach  Liebig 
dieselbe  Zusammensetzung. 

Als  stickstofTlose  Substanz  kann  das  Fett  nie  als  einziges  Nahrungsmittel 
eines  Thieres  dienen,  da  die  stickstoffreichen  thierischen  Substanzen  zu  ihrer 
fortwährenden  Neubildung  stickstolfreiche  Nahrungsstolfe  fordern.  Es  häuft  sich 
das  Fett  bei  reichlicher  Nahrung  und  Mangel  an  Bewegung  leicht  an ,  und 
schwindet  unter  entgegengesetzten  Umständen  eben  so  leicht  wieder.  Es  ist 
eine  merkwürdige  Thatsache,  dass  vor  der  Vollendung  desWachsthuins  in  die 
Länge,  sich  nurwenigFett  in  jenen  inneren  Organen  ablagert,  welche  (wie  die 
Netze,  das  Gekröse,  der  Herzbeutel  etc.)  im  mittleren  Lebensalter  ein  bedeu- 
tendes Quantum  davon  aufnehmen.  Bei  Embryonen  und  Neugebomen  erschei- 
nen, selbst  bei  exorbilirender  Fettbildung  unter  der  Haut,  das  Netz  und 
die  Gekröse  fettlos.  In  jedem  interstitiellen  und  umhüllenden  Zellgewebe 
kann  die  Feltentwicklung  Platz  greifen,  und  erreicht  ihre  höchste  Ausbil- 
dung im  Unterhautzellgewebe  als  sogenannter  Pannicufus  adi/>osus  (vor- 
zuglich um  die  Bröste  und  am  Gesässe),  im  Unterleibe ,  in  den  Netzen  und 
Gekrösen  (besonders  des  Dünndarms) ,  und  in  den  Interstitien  der  Muskeln, 
wo  die  grossen  Gefasse  der  Gliedmassen  verlaufen. 

Die  Vitalität  des  Fettes  steht  auf  einer  sehr  niedrigen  Stufe.  Seine 
ßmpGndlichkeit  ist  gleichNull,  seineZellen  besitzen  durchaus  keine  Contracti- 
lität,  sein  StoflWechsel  scheint  gänzlich  zu  mangeln ,  da  das  einmal  abge- 
lagerte Fett  erst  bei  beginnender  Abmagerung  wieder  in  den  Kreislauf  ge- 
bracht wird.  Wunden  eines  fettreichen  Pannkulus  adipo^us  haben  wenig 
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Nabrang  zu  schneller  Vereinigung,  und  die  chirurgische  Praxis  weiss ,  wie 
hoch   dieser  Umstand  bei  der  Heilung  der  Amputations-  und  Steinschnitt- 
winden anzuschlagen  ist.  Bis  zu  einem  gewissen  Grade  ist  die  Fettbildnng 
ein  Zeichen  von  Gesundheit  und  LebensfüUe,  darüber  hinaus  wird  sie  be- 
schwerlich, und  in  höherem  Grade  eine  kaum  zu  heilende  Krankheit»  Welch 
monströsen  Umfang  die  Fettbildung  erreichen  kann ,  beweisen  die  Erfolge 
desMästcns  derThiere,  und  die  zuweilen  enorme  Grösse  der  Fettgeschwülste 
(Mipomaia^.   Man  hat  weibliche  Brüste  und  männliche  Hodensäcke  durch 
Fettwucherongen  ein  Gewicht  von  3  0  Pfunden  erreichen  gesehen  iLarrep\  und 
sich  zur  Abtragung  derselben  mit  dem  Hesser  entschlossen. 

§•  22«  Physiologische  Bedeutung  des  Fettes. 

Die  physiologische  Bedeutung  der  Fettablagerung  ergiebt  sich  aus 
den  Emährungsgesetzen.  Ein  Ueberschuss  kohlenstoff-  und  wasserstoffirei- 
cher  Nahrungsmittel  (Oele,  Fette  und  die  stickstoQfreien  vegetabilischen 
Substanzen  des  Zuckers,  Amylon,  Gummi,  Peclin],  ist  das  Antecedens  der- 
selben. Um  den  Kohlen-  und  Wasserstoff  dieser  Substanzen  im  Stoffwechsel 
«setzen  zu  können,  werden  grosse  Mengen  Sauerstoff  erfordert,  die  durch 
denRespiralionsact  herbeigeschafft,  und  als  Kohlensäure  und  Wasser  wieder 
ausgeschieden  werd(  n.  Ist  die  genossene  Kohlen-  und  Wasserstoffmenge  zu 
gross  ^  um  durch  die  eingenommenen  Sauerstoffmengen  als  Kohlensäure  und 
Wasser  weggeführt  zu  werden,  so  lagert  sich  der  Ueberschuss  in  jener 
Form,  die  wir  Fett  nennen ,  im  Zellgewebe  ab.  Wird  ein  fetter  Mensch  auf 
btppe  Kost  reducirt,  und  die  reichliche  Nahrungszufuhr  abgeschnitten,  so 
nuss  durch  die  ununterbrochen  fortdauernde  Ingestion  von  Sauerstoff  un4 
Efestion  von  Kohlensäure  und  Wasser,  wozu  das  Fett  seinen  Kohlen-  und 
Wasserstoff  hergiebt ,  die  Fettmenge  nothwendig  abnehmen. '  Man  könnte 
sagen,  das  Fett  wird  in  diesem  Falle  ausgcathmet* 

Dass  das  Fett  die  Geschmeidigkeit,  Fülle  und  Rundung  der  Formen 
bedingt,  die  inneren  Organe  als  schlechter  Wärmeleiter  vor  Abkühlung 
schützt ,  kann  allerdings  sein ;  dass  es  aber  als  eine  Vorrathskammer  zu 
betrachten  -sei,  wo  der  Organismus  seinen  Ueberfluss  an  Nahrungsstoff 
aufspeichert^  um  in  der  Zeit  des  Mangels  sich  dessen  zu  bedienen,  ist  eine 
aas  obgenannten  chemischen  Gründen  durchaus  irrige  Vorstellung.  Die 
reichste  Fettnahrung  fuhrt  Cwegen  Mangel  an  Stickstoff,  welchen  alle 
«weiss-  und  faserstoffreichen  Gewebe  zu  ihrem  Leben  benöthigen)  zum 
aicheren  Hungertode. 

Bin  wichtiger  und  wenig  gewürdigter  Nutzen  des  Fettes  fliesst  aus 
den  physikalischen  Eigenschaften  der  Fetizellen.  Wenn  jede  Fettzelle  ein 
geschlossenes  Bläschen  ist ,  dessen  wassergetränkte  Haut  einen  ziemlichen 
Grad  von  Starke  besitzt,  so  ist  leicht  einzusehen,  dass  ein  starker  Druck 
hauu  vermögen  wird  ,  den  öligen  Inhalt  der  Zelle  durch  die  feuchte  Wand 
techsqireMen.  Das  Wasser  in  der  Zellenwand  wird  durch  Capillarität  in 
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den  Poren  derselben  so  fixirt,  dass  es  durch  das  nachdrückende  Feit  nicbl 
zum  Ausweichen  gebracht  wird-  Die  Fettzelle  verhalt  sich  somit  beiläiifig 
wie  ein  Luftkissen,  durch  welches  Stoss  und  Druck  abgewehrt  werden.  Diese 
mechanische  Bedeutung  der  Fottzellen  erklart  uns  ihr  häufiges  und  regelmifl- 
siges  Vorkommen  im  Piattfusse,  in  der  Hohlhand  und  auf  dem  Gestae,  wo 
der  äussere  Druck  am  öftesten  und  anhaltendsten  wirkt.  Bei  allgemeiner 
Abmagerung  und  beiFettarmuthderReconvalescenten  aus  fieberhaften  Krank- 
heiten ,  ist ,  abgesehen  von  der  Schwache  der  Muskelkraft ,  das  Schwinden 
der  Fettzellen  wohl  eine  Hauptursache,  warum  längeres  Gehen,  Stehen, 
selbst  Sitzen  nicht  vertragen  wird.  Dieses  Schwinden  ist  jedoch  nicht  als 
ein  Vergehen  der  Fettzellen  zu  nehmen.  Es  schwindet  nur  der  Inhalt  der 
Fettzellen.  Die  Zelle  selbst  bleibt,  schrumpft  ein,  und  enthält  blos  Serum. 

Da  die  Undurchdringlichkeit  der  durchfeuchteten  Zellenwand  auch  der 
Aufsaugung  des  Fettes  im  Wege  steht,  so  kann  diese  nur  dadurch  möglich 
werden,  dass  entweder  die  Zelle  schwindet  und  die  Fetttröpfchen  als  solche 
vom  Blutgefasssystem  aufgenommen  werden  (wo  die  feuchte  Wand  der  Ca- 
pillaren  ein  neues  Hindemiss  setzt),  oder,  was  wahrscheinlicher  ist,  das  Fett 
wird  vor  seiner  Auft^augung  verseift,  in  welchem  Zustande  die  Häute,  welche 
es  zu  passiren  hat,  seinen  Durchgang  gestatten.  Beobachtungen  hierfiber 
liegen  noch  nicht  vor.  Uebermässige  Fettabsondening  kann  den  Muskeln, 
zwischen  welchen  sie  sich  eindrängt,  ihren  Raum  streitig  machen ,  and  sie 
so  sehr  zum  Schwinden  bringen,  dass  sie,  wie  bei  gemästeten  Hausthieren« 
kaum  als  rothe ,  den  Speck  durchziehende  Striemen  noch  zu  erkennen  sind. 
Von  diesem  Verdrängen  der  Muskeln  ist  die  sogenannte  fettige  Umwandlnng 
derselben  zu  unterscheiden,  welche  als  Krankheit^  ohne  allgemeine  Fett- 
wucherung, vorkommt. 

Mikroskopische  Behandlung.  Ein  kleines  Fettklumpchen  wird,  wie 
früher  beim  Zellgewebe  erwähnt,  auf  einer  Glasplatte  ausgebreitet,  und  bei  300  bw 
400  Linear- Vergrösserung  mit  durchgebendem  Liebte  untersucht.  Die  Fettzellen  er- 
scheinen gleichförmig  gerundet,  sphärisch  oder  oval,  mit  dunklen  Rändeni,  und  so 
durchsichtig,  dass  man  durch  eine  Zelle  den  Theil  der  darunter  liegenden  deutlich  uo- 
ferscbeidet ,  welcher  von  ihr  bedeckt  wird.  Die  dunklen  Umrandungen  vieler  Zelka 
werden  als  Kreislinien  gesehen«  die  sich  schneiden.  He\  Beleuchtung  von  olien  ersehet 
nen  sie  wei&s,  mit  lichtem^  siilierglänziudem  Saume.  Ein  i'uterschied  von  Zellenwaad 
und  flussigem  Inhalte  ist  nicht  zu  bemerken,  so  fein  ist  erstere.  Durch  B<*liandluog 
mit  Aether  lä:tst  sich  das  Fettcoutentum  der  Zellen  ausziebfn,  und  die  Zellenmembnin 
bleibt  unversehrt  zurück.  Beginnt  das  Prä|)arat  zu  trocknen,  so  wirkt  die  Zellen- 
mombran,  deren  Feuchtigkeit  verdunstet,  nicht  mehr  isolirend  auf  den  Inhalt,— 
letzlerer  sebwil/t  als  fetler  Tropfen beschlag  an  der  Oberfläche  der  Zelle  heraus,  und 
flicsst  mit  älinliehcn  Feltpericn  der  nahen  Zellen  zusammen.  Dieses  aus  seiner  Zelle 
gewichene  Fett  hat  nie  die  Form  der  Zelle ,  sondern  erscheint  linsenförmig,  ab 
schillerndes  sogenanntes  Fettauge  (wie  auf  den  Fleischbrühen,  in  der  Milch,  ioi 
tlbylusy  im  Eiter,  und  unter  besonderen  Umständen  auch  in  den  Secreten).  Essig- 
säure  und  Mineralsäuren,  welche  der  Zellenw.ind  ihre  Feuchtigkeit  entreissen,  wirken 
auf  ähnliche  Weise.  Mit  dem  Compressorium  (einer  Vorrichtung  zum  Abplttten 
mikroskopisciier  Objecte  durch  metliodischen  Druck)  bemerkt  man,  da»  die  ZeBen 
einen  ziemlichen  Druck  aushalten,  ohne  zu  platzen,  und,  wenn  der  Dnick 
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ibre  frühere  GesUU  wieder  annebmen,  vorausgesetzt,  dass  das  Fett  nicht  gestockt 
ist  In  mehreren  Zellen  findet  man  nehst  dem  FettinhaJtc  noch  einen  runden,  an  der 
Zellenwand  anliegenden  Kern.  Die  slcrnformigen  Figuren  an  der  Oberfläche  der 
Feltzellt* ,  welche  Henle  zuerst  beobachtete,  /.  Vogel  und  Valentin  bestätigten,  wurden 
von  ihrem  Entdecker  für  krystallinische  Gebilde  gehalten  (Stearinkrystalle).  Ihre  Un- 
•uflöslirhkeil  in  Aethcr  sieht  dieser  Annahme  entgegen.  Ich  liabe  sie  beim  Dachs  und 
Siebenschläfer  sehr  ausgezeichnet  angetroffen,  und  beim  neuholländischen  Strauss  an 
beiden  Polen  derselben  Fettzelle  als  Kry.stallroseu  von  15—20  Strahlen  gesehen. 

Das  Knochenmark,  MeduUa  ossium,  stimmt  in  jeder  Hinsicht  mit  der  gege- 
benen Beschreibung  de«)  Fettgewebes  übcreiii,  und  ist  somit  Fett,  und  nicht  Mark. 
£s  kann  daher  das  Knochenmark  auch  unmöglich  empfindlich  sein ,  wie  man  im  ge- 
wöhnlichen fiffben  meint ,  noch  einen  NahrungsslofT  der  Knochen  abgeben.  Das  Trock- 
nen der  Knochen  auf  der  Bleiche ,  wodurch  der  Wassergehalt  der  Rnochensubstanz 
verioren  geht,  und- letzlere  mit  dem  von  der  Markhöhle  aus  in  sie  eindringenden 
Fette  imprägnirt  wird ,  lässt  sie  deshalb  oft  fett  werden ,  während  sie  es  im  frischen 
Zustande  nicht  zu  sein  schienen. 

Bei  Tbieren  kommen  auch  farbige  Fetlarten  (bei  den  Vögeln  unter  der  Haut  des 
Schnaliels  und  der  Füsse ,  in  der  Iris  und  Retina)  vor,  und  die  Fettabsonderung  nimmt 
einen  periodi»chen  Charakter  an,  wie  im  Larvenzustande  derlnsecten,  l)ei  den  Raub- 
vögeln,  dem  Wilde  und  bei  den  Winterschläfern. 

Ausfuhrlicher  handeln  Henle,  allgem.  Anat.  pag.  390.  seqq.,  Schirann^  mikroskop. 
Untersuchungen.  1839  (pag.  140,  Darstellung  der  Fettzellen  als  Primitivzollen),  Va- 
knttitf  im  Handwörterbuche  der  Physiol.  Art.  Gewebe,  pag.  041,  und  in  seinem 
Lehrbuche  der  Physiologie.  1.  Bd.  pag.  773,  wo  auch  die  chemischen  Verhältnisse 
erörtert  werden.  Die  erste  genaue  Untersuchung  des  Fettgewebes  lieferte  Raspml  in 
Brescket*s  Repert.  gener.  Tom.  III.  1827.  pag.  105.  Die  erste  richtige  Darstellung  des 
Koochenmarks  als  Fett ,  mit  Abbildungen  der  Fettbläschen ,  gab  Fr,  Gru%nutcher ,  de 
ouium  raedulla.  Ups.  1748,  hält  es  aber  noch  immer  nach  der  Weise  der  Alten  für 
ein  Nuitimentmn  o»sium  Aschersony  über  den  physiotogischen  Nutzen  der  Fettstoffe, 
in  MüOer's  Archiv.  1840.  p  44. 
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Die  Farben  der  Organe  hängen  theils  von  ihrem  Gewebe ,  von  der 
Gestalt  und  der  Zusainmenfugung  ihrer  kleinsten  Theilchen,  von  ihrem 
Biotreichlhume,  bei  durchscheinenden  Gebilden  auch  von  der  Färbung  der 
Unterlage,  oder  von  einem  besonderen,  selbststandigen,  in  Zellen  einge- 
schlossenen Farbestoff  ab*  Letzterer  heisst  Pigment.  Das  f*igment 
findet  sich  als  zusammenhangende  Zellenschicht  unter  der  Oberhaut  des  Ne- 
gers, und  im  Auge  aller  Menschenracen  als  schwarzes  Pigment,  welche 
Benennung  insofern  nicht  ganz  richtig  ist,  als  die  Färbung  der  kleinsten 
Piginenttheile  keine  schwarze,  sondern  eine  braune  ist,  und  das  Schwarz 
blos  die  Folge  der  Anhäufung  desBrüimen  wird.  Die  Brustwarze  und  ihr 
Hof,  die  äusseren  Genitalien  und  die  AHergegcnd,  sind  häuGg  dunkel  pigmen- 
tirt  9  in  den  Schenkeln  des  grossen  Gehirns,  in  den  Bronchialdrüsen  und  in 
der  Lungensubstanz,  in  den  Ampullen  der  Bogengänge  des  Labyrinthes  ('lach 
Wkarion  Jones)  wird  schwarzes  Pigment  abgelagert;  die  Sonmiersprossen 
CJ^pAeMfe«)  und  Leberflecke  (C7i/iMm/?a/;flrJ  verdanken  ihr  Entstehen  derselben 
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Ursache,  und  nur  von  dem  durch  die  Sonne  gebräunten  Teint  der  Sfidländer 
ist  es  noch  unentschieden,  ob  er  durch  chemische  Veränderung  der  Oberhaut, 
oder  durch  Pigmentbildung  bedungen  wird. 

Anatomische  Eigenschaften.  Man  unterscheidet  an  den  Pigment- 
zellen (wie  an  allen  Zellen)  Hölle  und  Inhalt.  Die  Hölle  besteht  aus  einem 
durchsichtigen,  structurlosen  Häutchen ^  welches  entweder  polygonal  (mei- 
stens sechseckig),  oder  rundlich  ist,  oder  mit  ästigen  Fortsätzen  besetzt 
erscheint.  Liegen  mehrere  Pigmentzellen  dicht  gedrängt  in  einer  Fläche  ne- 
beneinander ,  so  platten  sie  sich  gegenseitig  ab,  und  nehmen  die  polygonale 
Form  an,  wie  an  der  concaven  Fläche  der  Aderhaut  des  Auges,  und  unter 
der  Oberhaut  des  Negers.  Röcken  sie  etwas  weiter  auseinander,  so  fallt  die 
Ursache  des  Eckigwerdens  weg ,  und  sie  erscheinen  rundlich ,  wie  auf  der 
hinteren  Fläche  der  Iris,  den  Ciliarfortsätzen ,  und  in  den  dunkel-pigmentir- 
ten  Hautstellen  weisser  Racen*  Treiben  sie  Aeste  aus,  welche  entweder  blind 
endigen,  oder  mit  den  Aesten  benachbarter  Zellen  zusammenfliessen,  so  ent- 
steht jene  sonderbare  Zellenform ,  welche  im  menschlichen  Leibe  nur  in  der 
LanUna  fusca  des  Auges ,  bei  Thieren  dagegen  häufiger  vorkommt.  (Hier- 
her gehören  die  Pigmentflecke  in  der  Haut  der  Frösche ,  die  gestrichelten 
oder  gesprenkelten  schwarzen  Flecke  im  Peritoneum  vieler  Amphibien,  in 
der  Haut  der  Kalkschale  der  Krebse,  in  der  allgemeinen  Decke  der  Cephalo- 
poden  —  Wagner" s  Chromatophoren.)  Die  eckigen  Pigmentzellen  erscheinen, 
wo  sie  sich  nicht  schichtweise  decken,  durch  helle  Streifen  von  einander  ge- 
trennt, welche  theils  der  durchsichtigen  Zellenwand ,  theils  dem  formlosen 
Gewebe,  in  welchem  die  Zellen  eingebettet  sind,  entsprechen.  Die  Grösse  der 
Zellen  variirt  zwischen  0,005'^'  und  0,008''^  Der  Inhalt  der  Pigmentzellen 
ist  eine  körnige  Masse ,  deren  kleinste  Theile  (Pigmentmolekule)  nur 
0,0003"'  —  0,0006 '''  gross  sind,  und  entweder  frei  und  zusammenhangslos, 
oder  in  Klumpen  gehäuft  herumschwimmen,  wenn  eine  Zelle  platzt  oder  zer- 
dröckt  wird.  Diese  Pigmentkörnchen  zeigen  im  freien  Zustande  lebhafte  Be- 
wegungen ( A*0fr;»*sche  Molekularbewegung),  und  scheinen  ihre  Form  wäh- 
rend der  Dauer  der  Beobachtung  zu  ändern.  Die  Formänderung  ist  jedoch 
nur  scheinbar,  da  bei  der  lebhaften  Bewegung  eines  Moleküls  es  sich  von  ver- 
schiedenen Seiten  zeigt.  Schtcann  will  die  Bewegung  selbst  im  Inneren  der 
Zellen  gesehen  haben,  was  nur  unter  der  Voraussetzung  möglich  wäre,  dass 
die  Zelle  nebst  den  Körnchen  auch  Flüssigkeit  enthielte^  oder  die  Zellen  nicht 
mehr  ganz  frisch  waren.  Fast  in  allen  Pigmentzellen  findet  sich  ein  von  den 
Körnern  theilweise  verdeckter,  heller  und  durchsichtiger  Kern  von  0,003"' 
Durchmesser. 

Chemisch  esVerhalten.  Die  Pigmentzellen  sind  in  Essigsäure  lös* 
lieh,  im  Wasser  platzen  sie  gerne,  und  entziehen  sich  durch  Entleerung  ihres 
Inhaltes  der  Beobachtung.  Die  Pigmentkörner  sind  weder  durch  Wasser,  noch 
durch  concenlrirteE*<sigsäure,  Aether  oder  verdünnte  Mineralsäuren  zerstör- 
bar« Durch  kaustische  Alkalien  werden  sie  bald  aufgelöst.  Nach  Scheerer^i 
Elementar  -  Analyse  des  Pigments   im  Rindsauge  besteht  es  aus:   58,284 
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Proceat  Kohlenstoff,   22,030  Sauerstoff,   13,768  Stickstoff,  5,918  Was- 
sentoff- 

Ueber  die  physiologische  Bestimmung  des  Pigments  sind  wir 
mir  im  Auge  unterrichtet,  wo  es  aus  demselben  optischen  Grunde  geschaffen 
wurde,  aus  welchem  man  alle  Perspective  und  Mikroskope  an  der  Innenfläche 
schwärzt«  Die  Bedeutung  der  Hautpigmente ,  welche  bei  vielen  Thieren  ein 
ianerst  lebhaftes  Colorit  besitzen,  liegt  ganz  in  Dunkel»  In  gewissen  Krank- 

kilfflwird  es  in  grösseren  Hassen  ausgeschieden  und  angehäuft  (.Melanosis), 
Mikroskopische  Behandlung.  Man  wähle  das  Pigment  der  Choroidca 
eines  frisch  geschlachteten  Thicres,  welches  sich  mit  Vorsicht  in  grösseren  Lappchen 
auf  den  Objecltrager  bringen  lässt.  Jeder  Druck  und  jede  Zerrung  müssen  sorgfältig 
vermieden  werden,  da  die  Zellen  leicht  platzen ,  und  die  hellen  Zwischenlinien  der 
ZeUenmosaik  nur  im  unversehrten  Zustande  des  Objects  zu  beobachten  sind.  Man  ver- 
meide auch,  wenn  man  nicht  gerade  die  Molekularbewegung  der  Pigmentkörner  sehen 
will,  jeden  Wasserzusatz,  und  bediene  sich  zur  Befeuchtung  lieber  des  frischen  Eiweis- 
les.  Um  die  Pigmentmoleküle  genauer  zu  seheu,  muss  die  Linearvergrösserung  auf 
750  vermehrt  werden.  Sie  erscheinen  dann  als  kugelige,  oder  platte  längliche  Körper- 
eben  von  0,0005''^  Länge  (im  Mittel)  und  dreimal  geringerer  Breite.  Die  Frage,  ob 
das  Pigment  sich  mit  einer  Zelle  umgebe ,  oder  die  Zelle  ihr  Pigment  erzeuge ,  muss 
dabin  beantwortet  werden ,  dass  in  der  Regel  sich  zuerst  eine  kernhaltige,  aber  farb- 
lose Zelle  bildet,  um  deren  Kern  sich  das  Pigment  ablagert  (Gerlack),  dass  aber  bei 
pathok)gtschen  Pigmenten  sich  zuerst  ein  Kern  mit  Pigmentmolekülen  umgiebt,  und  dann 
erst  das  Ganze  von  einer  Zelle  umschlossen  wird  (Bt-uch).  Es  ist  aber  interessant,  dass, 
wenn  die  Pigmentabsonderung  unterbleibt  (wie  bei  den  Albinos),  die  Zellen  dennoch 
regelmassig  gebildet  erscheinen ,  wie  an  der  Pigmenthaut  im  Auge  der  rothäugigen 
Kaoiochen  leicht  zu  sehen  ist. 

Die  äusserst  merkwürdige  pulsalorische  Bewegung  der  grossen  Pigmenlzellen  in 
der  flaut  der  Cephalopoden  hängt  von  Muskelfasern  ab,  welche  sich  an  die  Oberfläche 
der  Zellen  anheften  (Harless). 

Literatur  wie  beim  Fett  Hiezu  WhttrtoH  Jones,  notice  relative  to  the  pigmentum 
nigrum  of  the  eye.  Edinb.  med.  and  surg.  Journal,  1833.  July.  [V.  116.  /.  M.  GoUsche, 
über  das  Pigment  des  Auges  in  Pfiilfs  Mittheilungeu  aus  dem  Geb.  der  Med.  1836. 
Heft  5.  Henie,  Symbolae  ad  anat  villorum  intest.  Berol.  1837.  pag.  6.  (Pigmcntzellcn 
des  Negers).  G»  Simon,  in  Müller'*  Archiv.  1840.  pag.  179  (fand  die  Pigmentzellen 
in  den  gefärbten  Uautstellen  der  weissen  Menschen  und  in  den  pathologischen  Färbun- 
gen). C.  Bruch,  über  das  kömige  Pigment  der  Wirbelthiere.  Zürich.  1844. 

$.  24.  Horagewebe.  Allgemeine  Eigenschaften  des  Horngewebes. 

Anatomische  Eigenschaften. 

Da5  Horngewebe,  Tela  Cornea^  ist,  wenigstens  in  seinen  jüngeren 
Zostanden,  auf  Zellenbildung  zu  reduciren,  und  schliesst  sich  demnach  na- 
tirgemass  an  das  Fett-  und  Pignientgewcbe  an,  mit  welchen  beiden  es  sich 
gfrne  vergesellschailet-  Das  Horngewebe  erscheint  an  der  freien  Oberfläche 
von  Häuten ,  welche  den  Stoff  zu  seiner  Bildung  hergeben  (absondern).  Am 
«lärksten  entwickelt  findet  es  sich  auf  der  äusseren  Bedeckungshaut  des 
Uibes.  Im  F^tt-  und  Pipaentgewebe  waren  Zelle  und  Inhalt  verschiedene 
Dage«  Im  Horngewebe  fällt  sich  die  fnVche  junge  Zelle,  von  der  Hülle  gegen 
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den  Kern,  mit  einem  der  Hülle  gleichartigen  festen  Stoffe  nach  und  nach  so 
an,  dass  die  Zellenhöhle  verschwindet.  Dabei  wird  die  Zellenwand  trübe  ond 
endlich  undwchsichtig,  erhärtet  oder  verhornt,  und  ist  in  diesem  Zustande 
durch  Essigsaure  nicht  mehr  auflösbar.  Was  aus  dem  Kern  der  Zellen  wird, 
ist  unbekannt ,  da  die  mit  der  Verhornung  gegebene  Trübung  der  Zelle  ins 
Innere  derselben  keine  Einsicht  erlaubt.  Die  Zelle  verliert  wahrend  des  Ver- 
homungsprocesses  ihre  Fülle  und  Rundung ,  und  wird  zuletzt  zu  einem  tro- 
ckenen spröden  Scheibchen  oder  Blättchen,  welches  mit  seinen  Nachbarn  zu 
einer  mehr  oder  weniger  beträchtlichen  Hornschichte  verschmilzt^  an 
welcher  keine  fernere  lebendige  Umbildung,  höchstens  mechanische  Abnützung 
durch  Reibung,  oder  Abfallen  durch  Verwittern,  beobachtet  wird.  Das  halb- 
flüssige Blastem,  in  welchem  sich  die  jungen  Hornzellen  bilden,  erleidet  die- 
selbe Erhärtung,  wie  die  Zellen,  und  dient,  wenn  es  ebenfalls  vollkommen 
vertrocknet  und  verhornt  ist,  den  Scheibchen  und  Blättchen  zum  festen  Bin- 
dungsmittel- Dieses  Bindungsmittel  wird  durch  verdünnte  Schwefelsäure  auf- 
gelöst ,  wodurch  die  Scheibchen  (welche  ihr  widerstehen)  sich  lockern  und 
endlich  trennen.  —  In  jedem  äusseren  Horngewebe,  welches  mit  der  Lufl  in 
Berührung  steht,  und  nicht  durch  schleimige  oder  wässerige  Flüssigkeiten 
gebäht  wird  (wie  die  an  der  inneren  Oberfläche  der  Körperhöhlen  befindli- 
chen), werden  alle  Stadien  der  Verbornung  angetroffen.  Geht  von  den  älte- 
ren ,  bereits  abgelebten  Schichten  eine  durch  Abblättern  verloren*,  so  wird 
durch  neuen  Nachschub  frischer  Zellen  von  unten  der  Defect  wieder  ausge- 
glichen. Jede  tiefe  Schichte  muss  somit  einmal  die  oberste  werden^  um  ebenso 
abzufallen,  wie  ihre  Vorgänger. 

Chemische  Eigenschaftefi^ 

Das  Horngewebe  (HornstofD  ist  in  kaltem  Wasser  unlöslich,  schwillt 
bei  längerem  Einweichen  etwas  auf,  löst  sich  aber  selbst  nach  langem  Kochen 
nicht  auf.  Alcohol  und  Aether  lassen  es  unverändert;  kaustische  fixe  Alka- 
lien lösen  es  unter  Entwicklung  von  Ammoniakgeruch  auf.  Bei  lOO^^  R. 
erweicht  sich  die  Hornsubstanz ,  liefert  bei  trockener  Destillation  sehr  viel 
kohlensaures  Ammoniak  mit  empyreumatischem  Oele ,  verbrennt  unter  Luft- 
zutritt und  hinterlässt  eine  Asche,  welche  kohlensauren  und  phosphorsauren 
Kalk ,  nebst  einem  Antheile  phosphorsauren  Natron  giebt.  Die  Elementar- 
Analyse  zeigt,  dass  der  Homstoff  eine  azotreiche,  organische  Substanz  ist, 
deren  Formel  nach  Scheerer  1  Atom  Protein  +  I  Atom  Ammoniak  +  3 
Atome  Stauerstoff  ist«^ 

Lebens  eigensc  haften* 

Der  Hornstoff  empfindet  nicht,  hat  keine  eigene  Bewegung,  besitzt  we- 
der Blutgefässe  noch  Nerven,  kann  sich  somit  weder  entzünden,  noch  schmer- 
zen, noch  irgendwie  durch  sich  selbst  erkranken ,  und  zeichnet  sich  durch 
seine  prompte  Regeneration  vor  allen  übrigen  Geweben  aus.  Als  schlechter 
Wärme-  und  Elektrizitätsleiter  (letzterer  nur  im  trockenen  Zustande)  muss  er 
als  eine  Art  Isolator  des  Organismus  angesehen  werden*  In  der  Wirbelthier- 
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weit  ist  der  Hornstoff  sehr  weit  verbreitet;  Homer ,  Krallen ,  Klauen ,  Hufe, 
Haare,  Boraten,  Stacheln,  Schuppen  gehören  ihm  an.  Im  Menschen  erscheint 
er  unter  zwei  Hauptformen:  als  innerer  und  äusserer.  Die  inneren 
Uomstoffbildungen  erscheinen  als  Ueberzuge  der  freien  Flachen  der  Schleim- 
and  serösen  Haute ,  und  aller  geschlossenen  Höhlen,  bleiben  immer  im  Zu- 
stande der  Weichheit  und  Durchsichtigkeit ,  und  häufen  sich  nicht  so  allge- 
mein in  mehrfachen  Schichten  Aber  einander  an,  wie  die  äusseren  (Oberhaut, 
Haare,  Nägel),  welche  durch  ihre  Compaclheit  und  Mächtigkeit  zu  trefflichen 
Schutzmitteln ,  und  bei  Thieren  durch  besondere  Entwicklung  zu  furchtbaren 

Angriffs-  und  Vertheidigungswaffen  werden. 

Die  Unterarteu  des  äusseren  oder  compacten  Hornstoffes,  als:  Oberhaut,  Mä- 
gel,  Uaare  und  die  zu  den  llorngebildcn  (obwohl  nur  gezwungen)  einbezöge^ 
ocD  Zahne  habe  ich,  so  wie  das  äussere  Hautorgan,  mit  welchem  sie  in  so  inniger 
Verbindung  stehen ,  gegen  den  gewöhnlichen  Gebrauch  in  die  speciellc  Anatomie  auf- 
genommen. Die  Beziehungen  des  Hautorgans  zu  den  Sinnen  und  den  Eingeweiden  be- 
stimmte mich  zu  dieser  Abweichung.  Es  erübriget  hier  somit  nur  die  Schilderung 
der  inneren  HornstofTarten ,  welche  unter  dem  Sammelnamen  der  E  p  i  t  h  e  1  i  e  n  sub- 
summirt  werden. 

§•  25.  Epithelien»  Arten  derselben. 

Jede  freie  Fläche  einer  Membran,  jede  Wand  einer  Höhle,  jeder  Klinal 
und  dessen  Verzweigungen  besitzen  einen  aus  Zellen  zusammengesetzten  inne- 
ren Ueberzug  (Epühelium^  von  smro  tsXo<;,  auf  der  End flache,  sollte 
also  EpUelium  geschrieben  werden),  welcher  theils  als  einfaches  Zellenstra- 
(om,  Iheils  als  mehrfach  geschichtetes  Zellenlager  erscheint.  Jede  Zelle  be- 
steht aus  einer  geschlossenen  Hülle  und  einem  Kern.  Form  und  chemische 
Zosammensetzung  der  Zellen  ändert  sich  nach  Verschiedenheit  des  Ortes, 
wo  sie  vorkommen.  Der  Kern  existirt  vor  der  Hülle,  und  letztere  bildet  sich 
erst  secundär  um  ihn  herum.  Der  Kern  erscheint  bei  grossen  Vergrösserun- 
gen  mit  einem  oder  zwei  dunkleren  Körnchen  —  Kernkörperchen  — 
versehen,  und  liegt  selten  in  der  Mitte  der  Zelle,  meistens  an  oder  selbst  in 
der  Wand  derselben.  Gelingt  es,  eine  Zelle  zu  zersprengen,  so  tritt  der  freie 
Kern  heraus  (^Vogel)^  und  war  die  Zelle  abgeplattet,  so  bildet  der  Kern  an 
beiden  Flächen  derselben  einen  Vorsprung.  Die  Grösse  des  Kerns  variirt  von 
0,00 i/^'  bis  0,005'";  die  Zelle  schliesst  ihn  entweder  knapp  ein,  oder  über- 
trifil  ihn  um  das  6  —  Sfache  an  Volumen. 

Man  unterscheidet  folgende  Arten  von  Epithelien : 

a)  Das  Pflasterepithelium,  EpUhelium  polyädricuni  s.  strati- 
forme  ^  wird,  seines  mosaikartigen  Ansehens  wegen,  so  genannt.  Seine  Zel- 
len sind  anfangs  rundlich ,  flachen  sich  später  durch  gegenseitigen  Druck  ab 
mid  werden  eckig.  Ihre  runden  oder  ovalen  Kerne  sind  bei  rundlichen  (jun- 
gen) ZeUen  von  der  Hülle  dicht  umschlossen ,  entfernen  sich  aber  durch  das 
Wachsthum  der  letzteren  von  ihr,  und  der  Raum  zwischen  Zelle  und  Kern 
wird  entweder  mit  einem  flüssigen ,  gleichartigen ,  oder  körnigen  Depositum 
gefallt.  Das  Pflasterepithelium  ist  weiter  verbreitet  als  die  übrigen  Epithelial- 
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formen.  E»  rmdet  sich  an  den  freien ,  glatten  Flächen  aller  serösen  Membra- 
nen 9  und  an  der  inneren  Oberfläche  der  Blut-  und  Lymphgefässe  als  einfache, 
zierliche,  nur  mit  dem  Mikroskope  erkennbare  Zellenschichte,  ebenso  an  ge- 
wissen, zarten  Schleimhäuten  (Trommelhöhle,  Drüsenkanäle) ;  mehrfach  ge- 
schichtet erscheint  es  an  den  Synovialhäuten ,  und  an  bestimmten  Strecken 
des  Verdauungs-  und  Zeugungssy^tems  wird  es  so  mächtig,  dass  es  durch 
Macoration  darstellbar  wird  (Bindehaut  des  Augapfels,  Schleimhaut  der  Mund- 
höhle, des  Rachens,  der  Speiseröhre,  der  weiblichen  Scheidet  In  der  Harn- 
blase, den  Hamleilem,  den  Nierenbecken  und  Nierenkelchen  kommt  es  eben- 
falls mehrfach  geschichtet,  aber  mit  geringerer  Mächtigkeit  vor.  Werden  die 
Zellen  zu  flachen  und  breiten  Blättchen,  soheisst  diese  Form  Plattenepi- 
t  h  e  I  i  u  m,  EpitMiwH  iameUonm.  —  Die  auffallendste  Entwicklung  erreicht 
das  Epithelium  an  der  inneren  Fläche  des  Magens  der  kömerfiressenden  Vö- 
gel ,  wo  es  zwei  sich  gegen&berstehende,  harte,  dicke  Platten  bildet ,  die 
wie  Mühlsteine  auf  einander  wirken ,  und  die  mechanische  Zerreibong  der 
Nahrung  vollbringen. 

b)  Das  Cylinderepithelium,  Epiikeihtm  cyiindricumj  entsteht 
durch  Entwicklung  und  Wachsthum  der  un^prünglichen  Zellen  nach  einer 
Richtung,  welche  senkrecht  auf  der  belreflenden  Hautfläche  steht.  Die  einzel- 
nen Zellen  stehen  der  Länge  nach  an  einander  gelehnt,  oder  ragen  vereinzelt 
wie  Pallisaden  vaber  durch  gleichartige  structurlose  Zwischensidwtanz  ver- 
bunden^ hervor.  Sie  sind  keine  Cylinder  im  mathematischen  Sinne ,  da  'ftaM 
Ende,  welches  die  darunter  liegende  Haut  berührt ,  schmal ,  das  gegen  die 
Höhle  gerichtete ,  vcm  der  rnleriage  abgewendete  Ende  breiter  ist  Die  Cy- 
linder ^ind  also  eigentlich  abgestutzte  Kegel.  Da  anfeiner  Ebene  aufgepflanzte 
Kegel  sich  nicht  allseitig  berühren«  so  bleiben  zwischen  den  schmäleren  Hiei- 
ien  der  Kegel  Räume  übrig«  in  welchen  sich  junge  Zellen  entwickeb  Gtr- 
imrk\  IVr  Kern  der  Zelle  liegt  in  der  Mitte,  zwischen  dem  spitzen  und  brei- 
ten Zellenende,  und  ist  zuweilen  so  ansehnlich«  dass  die  Zellenwand  dadurch 
herausgewölbt  wird«  winfanth  die  Cyliodeffora  noch  mehr  beeinträchtigt 
wird  und  bauchig  erscheint.  Es  Endet  sich  im  Daraikanale «  vom  Magenein- 
gange bis  zum  After«  und  m  der  HanwMhre«  also  nnr  auf  Schleimhäuten.  Es 
setzt  sich  in  alle  IMutenausfuhrungsginge  fori«  wekbe  in  die  genanalen 
ScUeimhautscUäuche  münden.  Die  Awührwagsfänge  der  Reichet-  nnd 
wahrscheinlich  auch  der  Thiänendiisen  besitzen  Cylittderefilhebi^n.  Der 
lebergang  desIÜaster-  in  dasCyündefVfilhetinni  erscWint  nnr  an  den  Mün- 
dungen der  SpeicheUrtsen  fiotalich«  softrf  wäni  er  durch  Zwisckenformen 
«reber<an(sepithelium«  Hmkt^  vi^rWreiet  Tnler  den  Cvtindfn 
inden  sidl  ötter^  >IN^^^^  Zeilen&nailionen  als  lunij  :he  Einsehen :  anch 
er^-heinen  zuweilen  cyhwftrische  Zellen  mit  PtasteneUen  gemengt«  wie  nn 
der  iVaiuttctna  des  Auges.  Der  InHland «  dn»  hhb  zweiten  auf  cründd- 
«che  Zeltes  mit  zwei  Kernen  slössl«  kann«  seiner  SelleniMl  we«i^«  nicht  nb 
Betet  der  Avichl  dienen.  d*$$  ach  die  i>hiideneUen  dmchl 
siellea  ven  n*$lm»tten  und  KrwTtion  der  IvwäMwaad 
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c)  Das  Flimtnerepithelium,  EpUheliumvibrans  s.vibratorium. 
Denkt  man  sich  auf  dem  breiten,  freien  Ende  einer  bauchigen  Cylinderzelle 
6  — 10  kurze ,  helle ,  platte  und  spitzige  Fäden  aufsitzen  (C  i  I  i  e  n ,  F 1  i  m- 
merhaare\  welche  während  des  Lebens,  und  selbst  eine  geraume  Zeit 
nadi  dem  Tode ,  in  wirbelnder  Bewegung  sind  (flimmern) ,  so  erhält  man 
die  Form  einer  F 1  i  m  m  e  r  z  e  1 1  e.  Die  Aggregate  derselben  zum  Flimmer- 
epithelium  finden  sich  I .  auf  der  Schleimhaut ,  welche  die  respiratorischen 
Wege  auskleidet,  und  zwar:  a.  in  der  knöchernen  Nasenhöhle,  von  wo  es 
in  die  Thränenwege  eintritt,  in  den  Thränenröhrchen  durch  Pflasterepithelium 
ersetzt  wird,  und  an  der  hinteren  Fläche  der  Augenlider  wieder  als  flimmernd 
auftritt  (1) ;  ß«  in  dem  oberen  Ende  des  Pharynx ,  von  wo  es  in  die  Tubae 
Euiiachii  eindringt ;  y.  im  Kehlkopfe ,  wo  es  unter  der  Epiglottis  beginnt, 
uid  durch  die  Luftröhre  und  deren  Verzweigungen  sich  fortsetzt ;  2.  auf  der 
Schleimhaut  des  weiblichen  Sexualorgans;  3.  auf  dem  häutigen  Ueberzuge 
der  Gehimkammem  (Valentin);  4.  in  den  Anfangen  der  Harnkanälchen  (sehr 
deatlich  beim  gefleckten  Salamander,  und  nach  Gerlach  in  der  Froschniere). 

Mikroskopische  BehandluDg.  Um  das  einfache  Pflasterepithelium 
kennen  zu  lernen,  reicht  es  hin,  mit  dem  Scalpcllc  über  die  freie  Fläche  einer  serö- 
sen Membran,  gleichviel  welche,  leicht  hinzustrcifcn^  und  die  abgeschabte  schleimige 
Masse  auf  den  Objectträger  zu  bringen,  sie  mit  Speichel  oder  Blutserum  zu  befeuchten, 
auszubreiten,  und  mit  einem  dünnen  Glas- oder  Glimmerblättchen  zu  bedecken.  Man 
wird  einzelne  rondlicbe  Zellen  und  mosaikartige  Aggregate  derselben  zur  Ansicht  be- 
kommen. Die  Aggregate  zerfallen^  wenn  sie  jüngerer  Formation  sind ,  durch  Zugabe 
TOD  Essigsaure  (welche  das  Biodungsmittel  der  Zellen  löst)  in  einzekie  Zellen.  Dm 
mehrfach  geschichtetes  Pflasterepithelium  und  die  Metamorphosen  der 
Zellen  in  den  alten  und  jungen  Schichten  zu  studiren  ,  wählt  man  eine  dünne  Schleim- 
haut  (am  besten  die  Bindehaut  des  Augapfels) ,  präparirt  sie  ohne  viele  Zerrung  los, 
und  legt  sie  einmal  so  zusammen ,  dass  die  äussere  (freie)  Fläche  auch  nach  der  FaU 
tODg  die  äussere  bleibt.  Mit  derselben  Behandlung  durch  Anfeuchtung  und  Bedeckung 
wird  das  Object  so  in  das  Sehfeld  des  Mikroskopes  gebracht,  dass  man  den  Faltungs- 
raod  fiehty  an  welchem  die  verschiedenen  Entwicklungsgrade  der  einzelnen  Schichten, 
bei  einiger  tecbnisclier  Geschicklichkeit  in  der  Veränderung  des  Focus,  ganz  befriedi- 
gend untersucht  werden  können.  Das  Compressorium  leistet  hiebei  vortreffliche  Dienste. 
Hat  das  zu  untersuchende  Epithelium  eine  festere  Lnterlage  (Hornhaut  des  Auges, 
Haut ,  Druseuschläuche),  so  können  dünne  Schnitte  desselben  mit  Valentin**  Doppel- 
meiMr  (welches  vor  dem  Schnitte  in  Wasser  getaucht  wird)  bereitet,  eine  sehr  beleh- 
riMie  Profilansicht  im  AufHss  gewähren.  Isolirle  Zellen  erscheinen  öDers  mit  Anhäog- 
•eki,  Staeheln,  einfachen  oder  gabelförmigen  Aesten  besetzt  DasCylinderepithe- 
lion  erscheint,  von  der  Fläche  gesehen,  als  Pflasterepithelium.  Nur  die  Seitenansicht 
liisl  die  wie  Basaltsäulen  aneinander  gereihten  verlängerten  Zellen  erkennen.  Am 
besten  eignen  sich  biezu  die  Darmzolteu  eines  ausgehungerten  Säugethieres.  An 
menschlichen  Leichen  sind  die  Epithelialcylinder  der  Darmzotten  theilweise  abgefal- 
len, und  man  thut  besser,  feine  Querschnitte  der  einfachen  Drüsen  des  Dickdarms 
auszuwählen,  an  welchen  die  cylindrischen  Zellen,  von  der  Drüsenwand  gegen  das  Lü- 
nen deraeiben  gerichtet,  wie  Radien  eines  Kreises,  dessen  Mittelpunct  die  Höhle  der 
Drüie  ist,  gesehen  werden.  Essigsäure  macht  die  getrübten  Zellenwäude  durchsichtiger 
imd  die  Kerne  deutlicher.  Kerne,  welche  sich  noch  nicht  mit  Zellen  umschlossen,  zcr- 
CiUeo  durch  Eesigsäure  in  mehrere  Stücke« 
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Die  Zollen  des  Flimmerepitheliums  sind  leicht  zu  beobachten,  wenn  man 
irgendeine  flinunemde Schleimhaut (Luflröhrenschleimbaut  frisch  geschlachteter Tbiwe) 
abschabt,  und  den  Brei,  nachdem  er  verdünnt,  unter  das  Mikroskop  bringt;' (bei 
Kindern  fehlt  es  am  Sexualorgane).  Die  isolirten  bim-  oder  keulenförmigen  FUomier- 
zcllen  mit  ihren  grossen  Kernen  und  einer  Krone,  oder  einem  Büschel  von  Flimmer- 
haaren am  breiten  Ende ,  sind  bei  einer  Vcrgrösserung  von  750  ohne  Mühe  zu  erken- 
nen. Um  das  überraschende  Schauspiel  des  Flimmems  zu  beobachten,  eignet  sich  ganz 
vorzugsweise  die  Rachcnschleimhaut  der  Frösche,  welche  (wie  oben  die  Conjunetiva 
des  Auges)  gefaltet  und  der  Rand  der  Falte  im  Sehfeld  fiiirt  wird.  Ich  bediene  mich 
zu  den  Schuldemonstrationen  lieber  der  Zungenspitzen  kleiner  Frösche,  welche  leicht 
abzutragen  sind,  und  da  sie  nicht  gefaltet  zu  werden  brauchen,  um  einen  freien 
Schleimhautrand  zu  erhalten ,  das  Phänomen  in  seiner  ganzen  Pracht  seligst  für  den 
ungewandten  Zuschauer  genussbar  machen.  Die  durch  die  Wiroperbewegung,  wie 
durch  Ruderschläge  erregte  Strömung  des  Wassers,  welches  das  Objoct  umgiebt ,  und 
in  welchem  abgefallene  Epithel ialzellen  oder  Blutsphären  fortgerissen  werden,  leitet 
den  Neuling  zuerst  auf  die  Fixining  des  Flimmeractes,  darf  aber  nicht  mit  jenen  Strö- 
mungen verwechselt  werde4),  welche  durch  die  ^eigullg  des  Objectträgcrs  oder  durch 
A'oiTfi'sche  Molekularbewegung  veranlasst  werden.  Im  Nasenschleime ,  den  man  mit 
einer  Feder  aus  den  oberen  Partien  seiner  eigenen  .\ase  herausholt  {E.  H»  Weber), 
zeigen  die  Flimmerzellen  ihre  Cilien  und  zuweilen  ihr  mehr  weniger  lebhaftes  Wimper- 
spiel ganz  deutlich.  Im  Gehörorgane  der  Pricke  wurden  Flimmerbeweguugen  von 
Ecker  entdeckt. 

§•  26.  Physiologische  Bemerkungen  Ober  die  Epithelien. 

Bei  dem  gegenwartigen  Zustande  der  Physiologie  ist  die  Vorstellang, 
als  seien  die  Epithelien  weiter  nichts  als  ein  schützender  Ueberzug  der  dar- 
unter liegenden  Schleimhautflächen,  nicht  mehr  ztilassig.  Das  selbstständige 
Auftreten  des  Kernes ,  dessen  Umhüllung  durch  eine  Zelle,  die  Metamorpho- 
sen, welche  diese  durchmacht,  sprechen  zu  deutlich  für  einen  besonderen  Le- 
bensact  in  diesen  Gebilden ,  als  dass  man  sie  noch  langer  für  einen  todten 
Auswurfsstoff  der  Membranen  9  welche  sie  bedecken,  ansehen  könnte.  Ihre 
Existenz  ist  insofern  an  diese  Membranen  gebunden,  als  letztere  mittelst 
ihrer  Blutgefässe  den  Stoff  hergeben ,  in  welchem  sich  die  Kerne  und  sofort 
die  Zellen  bilden.  Das  Zellenleben  selbst  dagegen  kann,  wenn  es  einmal 
erwacht  ist ,  von  jenen  Membranen  aus  nicht  absolut  beherrscht  werden. 

Das  Abfallen  der  Epithelien  imd  die  entsprechende  Neubildung  derselben 
ist  ein  sehr  weit  verbreitetes,  aber  dennoch  —  wie  es  scheint  —  kein  allge- 
meines Phänomen.  Die  Flimmerepithelien  unterliegen ,  so  viel  wir  aus  den 
jetzt  vorliegenden  Beobachtungen  entnehmen  können,  dem  Abfallen  weit  we- 
niger regelmässig  wie  das  Cylinderepithelium  des  Magens,  welches  sich  wah- 
rend der  Verdauung  ablöst,  oder  jenes  der  Gebärmutter,  welches  während 
der  Reinigung  gewechselt  wird.  Allerdings  enthält  der  während  des  Schnu- 
pfens reichlich  abgesonderte  Nasenschleim ,  der  Auswurf  aus  Kehlkopf  und 
Luftröhre,  einzelne  Flimmerzellen ;  diese  scheinen  jedoch,  abgesehen  von  den 
krankhaften  Bedingungen ,  unter  welchen  sie  ausgeleert  werden ,  mehr  auf 
mechanische  Weise  von  dem  Boden  losgerissen  zu  werden,  auf  welchem  sie 
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wonellen,  als  durch  physiologische  Processe  abgelöst  worden  zu  sein*  - 
Viel  häufiger  sind  Fragmente  der  eckigen  und  cylindrischen  Zellen  in  allen 
Absonderungsstoflen,  und  werden  im  Schleime,  in  den  Thränen,  im  Speichel, 
der  Galle,  dem  Samen,  dem  Harne  etc. ,  in  nicht  unbedeutender  Menge  ge- 
limden.  Bei  den  Epithelien  der  geschlossenen  Höhlen  kann  der  Wechsel  nicht 
nüt  einem  Abfallen  oder  Abstossen  im  Ganzen ,  sondern  wahrscheinlich  nur 
mit  Auflösung  und  Aufsaugung  der  älteren  Formationen  nn  Zusammenhange 
stehen,  und  muss  Oberhaupt  sehr  langsam  von  Statten  gehen*  —  Es  ist  mehr 
als  wahrscheinlich,  dass  die  Zellen,  welche  die  innere  Oberflache  der  Drüsen- 
kanäle einnehmen ,  an  dem  Absonderungsprocesse  wichtigen  Antheil  haben» 
Koromen  die  Absonderungssäfle  aus  dem  Blute ,  so  müssen  sie,  bevor  sie  in 
die  Höhle  des  ausfahrenden  Drüsenkanals  gelangen  können,  sich  durch  mehr 
oder  minder  mächtige  Zellenschichten  durchsaugen ,  und  erleiden  durch  die 
Einwirkung  der  Zellen  jene  eigenthümliche ,  freilich  noch  ganz  unbekannte 
Veränderung,  durch  welche  sie  die  Qualität  eines  bestimmten  Secretes  anneh- 
men. Das  Zellcnleben  hätte  insofern  einen  bestimmten  Einfluss  auf  die  Art  der 
Absonderungsproducte,  welchen  wir  vor  der  Hand  mit  dem  Worte  »metaboli- 
sche Kraft^'  bezeichnen.  Ob  die  von  Herde  beobachtete  Bildung  geschlossener 
Cysten  (Zellen)  in  den  Schleimhäuten ,  und  deren  Entleerung  durch  Dehis- 
cenz ,  so  wie  das  hierauf  erfolgende  Auflösen  des  leeren  Balges,  als  Funda- 
mentalerscheinnng  auch  für  die  Drüsenabsonderung  im  Allgemeinen  gelte,  ist 
bis  jetzt  nicht  ausgemacht 

Die  Flimmerbewegung,  welche  selbst  nach  Trennung  der  Zelle  vom  Or^ 
ganismus  fortdauert  G)ei  Fröschen,  denen  das  Gehirn  exstirpirt  war,  3 — 5 
Tage  nach  dem  Eintrocknen  desThieres  in  der  Sonnenwärme,  bei  Schildkrö- 
ten 8  Tage  nach  dem  Tode  noch  bemerkbar  ist),  ist  der  sprechendste  Beleg 
für  die  Lebendigkeit  der  Zelle.  Die  Organe  dieser  Bewegung  der  Wimperhaare, 
ihre  Natur  und  ihre  physiologische  Bestimmung  sind  gänzlich  unbekannt.  Dass 
die  Richtung  der  Flimmerbewegung  gegen  die  Ausgangsöffnung  der  Schleim- 
haut gerichtet  sei,  gilt  wohl  für  viele,  aber  nicht  für  alle  Schleimhäute,  und 
dass  durch  die  Fiimmerbewegung  der  Schleim  an  den  Wänden  der  Schleim- 
haute fortgefOhrt  und  ausgeleert  werde,  wäre  eine  für  so  zarte  Kräite  sehr 
rohe  Arbeit.  Auch  müssten  dann  alle  Schleimhäute  Flimmerzellen  besitzen« 
Meinen  Vermuthungen  nach  scheinen  die  Gestalt  der  Cilien  (feine  Spitzen) 
und  ihre  Bewegung,  die  einige  Aehnlichkeit  hat  mit  dem  elektrischen  Tanze, 
die  Fiimmerbewegung  auf  elektrische  Erscheinung  zurückführbar  zu  machen. 
Die  Nervenkraft  bleibt  ganz  aus  dem  Spiele,  da  die  Erscheinung  nachZerstö- 
rang  des  Nervensystems,  oder  was  dasselbe  sagen  will,  nach  Herausnahme 
der  Zelle  aus  ihren  Verbindungen ,  fortdauert. 

Literatur  der  Epithclien. 
Die  der  Histologie  der  Epithelien  zu  Grunde  liegende  Zellcnmetamorphose,  welche 
erst  in  neuerer  Zeit  bekannt  wurde  ,  nnacht  die  ältere  Literatur  ganz  wohl  entbehrlich. 
FtrkHOe  hat  durch  seine  und  durch  die  Arbeiten  seiner  Schüler  diesem  Fache  die  Bahn 
geöffnet,  und  durch  die  Entdeckung  der  Fiimmerbewegung  das  Wichtigste  schon  am 
knSmgt  geleistet.  Furkim^  et  Valentin ,  de  phaenomeno  generali  et  fundamentali  mo- 
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iiM  %ilir4l/irii  (te.  VniMUtitt.  18tt.  4^.  A^^  «adk  Ar  ZHflBaMln^  4er  Epi- 

iniMlm  IteT'^  1^37,  ond  LeviC»  la  emen  ifaleffoi  AtA^lir  li 
(!«•  I^Uirlfuiii  in  iwmcM.  köfper,  JKflkr'j  .\icttT,  1638)  4iae  Britiiligtfit  dei 
Vorkoolnl^fw  fP;r  k^rbLor^d^ra.  llKrtMrr  erhören  Docfc:  Ifealr.  öter  Sdiirim»  ihmI 
K'tUsrif'tUittnt^ ,  urid  ihr  ^^rlüJtiuM  inr  'jUthaul,  io  n^e§mfs  JotinuL  1838.  —  Dmdi 
.Sckirmmm'»  iiiikr<'Mk'>ptAf.b«:  l.iilc;*ucl*unz^b  etr.  Berlin.  f83t,  vuide  derZHImbaa  der 
ICfiilbelK'n  inil  <kiii  »tl«r<«Mioefi  KolmicLIuofquriznp  der  Gem-ebe  uu  Zellen  in  Ein- 
lUfiic  fc«-lirath('  Dk  hi«U>U#ziv-h'Ti  \lerke  von  Ifrafe  und  Ge/tor,  jo  wie  der  Artikel 
»(^cwelic*  von  V«inilM  in  IVmgmtr's  lUndwörterboch  der  Physiol^  cnÜMlten  die  übri^B 
l4t«^r«t ur,  l>lifT  f  [immer  Im wti^uufL  gieU  in  demselben  lbnd»'örti:rbuche  Vmkth 
Um  üificn  horhut  volUUfHJi^zeD ,  «11c  Beok^hUingcn  au  Menstbeu  aikl  Thieren  enlbai- 
friiilen  AufMlx.  btt  f ib)  «iologivben  lfl%iidbüclier  \oa  J.  .Vüfer  und  A.  Wmgmer  sind 
«■lienfKilbi  iilier  di«vn  funct  reich  an  Auskunflen ,  so  n^ie  der  Artikel  »QÜa*  in  3M/t 
Cyi- tofv/iedi«  til  Anal,  and  Phyuiol. 

üf.  27.  Elaslisi-hes  Gewebe. 

DUM  if Itf MÜiicIiff  Gewebe^  Telaeiasiica^  kommt  im  menschlichen 
KArpff  bfliiin  {iinz  rHii ,  sondern  mit  anderen  Geweben  (namentlich  dem 
Binde((ifWfrbi*>^  (^rmen|;t  vor.  .Seine  mikro»kopi«chen  Elemente  sind  lange, 
plull^f  b<'i  KröAMi-ri'r  Anhiiijrung  gelb  erscheinende,  mehr  weniger  breite  Fa- 
arrn  mit  ((racblfinf^flli-in  Verlaufe,  welche  durch  Aeste  netzförmig  zusammen- 
bAii|(fii,  und  Slränii^r  odirr  dicke  Hüuto  bilden,  welche  nach  der  Richtung  der 
FArffii  «ehr  dehnliiir  Mind,  und  bri  nachlassender  Ausdehnung  ihre  frähereGe- 
Mtall  wM'df'r  unni'bniin, hImo  riastisch  sind.  Die  Astbildung  und  die  geschlan- 
(eile  (irMliilt  der  Nl)f(f'risMcnrti  Arstr,  welche  wie  Schnörkel  oder  Arabesken 
■uaaehcn,  unlerHchridcn  difsr  (lewebsfonn  hinlänglich  vom  Bindegewebe,  miE 
wrlelifMi  f'M  durch  srin  physikalisches  und  chemisches  Verhalten  nahe  ver- 
wandt XU  Mein  Nclirinl.  Die  Faseni  des  elastischen  Gewebes  sehen  den  Kern- 
fMNern  des  Zellgewebes  lüuschend  ähnlich,  und  unterscheiden  sich  von  ihnen 
nur  durch  Ihre  ffriV^sere  Hreite.  Die  im  Rindegewebe  vorkommenden  Kemfa- 
firrn  bilden  auch  nie  llitndel  wie  die  elastischen  Fasern.  Essigsäure,  Wasser, 
Weingeist,  so  wie  Austrocknen  an  der  Luft,  andern  die  elastischen  Fäden 
gar  nieht.  Verdünnte  iSalzsäure  gn^ift  sie  nicht  an  {Euie^iberg)  ^  und  sie 
widerstehen  deshalb  auch  der  auflösenden  Kraft  des  Magensalles.  Die  Stärke 
der  Faden  ist  sehr  verschieden«  von  0,0008'"  —  0,0010"'.  Das  elastische 
Gewebe  erseheint  nur  mit  wenig  Beimischimg  anderer,  besonders  Binde- 
grwelifailen«  a<  in  den  gelben  Händern  der  Wirbelsäule,  ß.  in  den  Bindern, 
\\rlehedie  Kehlkopf  und  LuRröhrenknorpel  verbinden ,  >.  in  der  mittleren 
Haut  der  Arternn  In  vielen  Fascien  mischt  es  sich  mit  den Sehnenfasem der- 
selhrui  unter  den  ICpithelien  gewisser  seröser  Membranen  (vonugsweise  des 
Rauehfell:«  an  dei  \iiideren  Haiichwand'^«  in  der  äusseren  Haut,  in  der  Vor- 
kaMi  s  und  im  /tM7«M  « dMttn^  X9i^mvs$is  des  Darmschlauches  sind  elaiti- 
MThe  FttMin  den  /ellge^\ebbundeln  eingeMrvut. 

l>as  elaaliaehe  Uewel»emilsldemlVgaiusaius  dwck  seine  phyaikaliachci 
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Bigenschaften,  widersteht  durch  seine  Dehnbarkeit  der  Gefahr  des  Reissens, 
eignet  sich  deshalb  vorzugsweise  zum  Bandmittel,  und  vereinfacht,  indem  es 
lebendige  Kräfte  ersetzt ,  da^  Geschäft  des  Huskelsystems.  Es  hat  nur  wenig 
Bhitgefassc ,  keine  Nerven,  und  einen  trägen  Stoffwechsel.  Wunden  und  Sub- 

«tanzverluste  desselben  heilen  durch  sehnige  Narbensubstanz. 

Man  wählt  zur  mikroskopischen  (Jutersuchung  eineu  düiuien  Schnitt,  oder  einen 
abgelösten  Streifen  des  Nackenbandes  eines  Wiederkäuers  Die  Elemente  des  elastischen 
Gewebes  erseheinen  dann  scharf  und  dunkel  gerandet,  die  abgerissenen  Aeste  mit 
zackigen  BnichrSnderD,  häufig  gabelig  gespalten ,  mit  rankeuförmig  aufgerollten  Zwei- 
gen. Die  netzförmigen  Verbindungen  der  Fäden  durch  Acste  sind  zuweilen  so  entwi- 
ckelt ,  dass  das  Object  das  Ausselien  einer  durchlöcherten  Membran  annimmt.  Man  kann 
eingetrocknete  Stucke  des  Lig,  nuchae,  an  welchen  sich  feine  Schnitzeln,  die  dann  be- 
feuchtet werden  müssen,  leichter  als  an  frischen  abnehmen  lassen,  zum  Gebrauche 
aufbewahren.  Essigsäure  lässt  die  elastischen  Fasern  unverändert.  Die  Sprödigkeit  der 
Fasern  erlaubt  nicht,  die  Faserbündel  durch  Xadeln  auseinander  zu  ziehen.  —  Wie 
das  elastische  Gewebe  als  Stellvertreter  von  Muskeln  auftritt,  Kisst  sich  durch  zahlreiche 
Belege  aus  der  vergleichenden  Anatomie  anschaulich  machen.  Das  Zusammenlegen 
des  ausgestreckten  Vogel-  und  Fledermausflügels,  die  aufrechte  Stellung  des  Halses  und 
Köpfet  bei  hörn-  oder  geweihtragendeu  Thiercn,  die  während  des  Gehens  verborgene 
Lage  der  scharfen  Krallen  beim  Katzengeschlechte  u.  s.  w.  werden  niclit  durch  Muskel- 
aitttrengung,  sondern  durch  elastische  Bänder  bewerkstelligt. 

iNebst  den  allgemeinen  Werken  über  Gewebe,  siehe  die  unter  Schtcanns  Anleitung 
erschienene  Abhandlung  A.  Bulenberg*M ,  Disserlalio  de  tela  elastica.  Berol.  1836.  4" 
A.  LoMtk ,  obsenrations  sur  les  tissus  org.  in  Tlnstitut.  1834.  N.  57.  (Entdeckung  der 
eJastischen  Fasern.) —  F.  Muschel,  diss.  de  art.  et  ven.  strnctura.  Vratisl.  1836.  4*^. 

(Ueber  die  elastische  Haut  der  Arterien.)  —  L.  Benjamin,  MüUer't  Arch.  1847.  (Zoo- 

toousch  Interessantes  über  das  elastische  Gewebe.) 

$.  28.  Muskelgewebe«  Anatomische  Eigenschaften  des  Mosiiel- 

gewebes« 

Bewegungsorgane  mit  deutlich  faserigem  Baue  und  bestimmter  äusserer 
GeslahheissenMuskeln»  Sie  kommen  im  Ihierischen  Leibe  in  grosser  Menge 
▼or,  und  bilden  das  Fleisch  desselben.  Sic  ziehen  sich  auf  den  Willensein< 
fluss  oder  die  Einwirkmig  anderer  Reize  zusammen,  werden  kürzer  und  ver- 
Ueinem  dadurch  die  Distanz  zweier  beweglicher  Puncte ,  zwischen  welchen 
^^  ausgespannt  sind.  Das  Vermögen,  sich  auf  Reize  zusammenzuziehen, 
hfisst  Irritabilität  oder  besser  Contractilität. 

Jeder  Muskel  besteht  aus  gröberen  Bündeln,  Fasciculi  musculares^ 
^^Iche  entweder  parallel  neben  einander  liegen ,  oder  sich  in  verschiedenen, 
''^^'ialens  sehr  spitzigen  Winkeln  zusammengesellen.  Jeder  Bündel  ist  eine 
^^'uiine  mit  freiem  Auge  erkennbarer  kleinerer  Bündelchen ,  und  diese  sind 
^^Tange  von  Fasern,  FUnuie  muscuiares^  welche  unter  günstigen  Umslän- 
^*'n  und  geschickter  mikroskopischer  Behandlung  aus  sehr  feinen,  einfachen 
■^ÄSerchen,  FibrUlae  muscuiares^  zusammengesetzt  erscheinen.  Diese  Fä- 
'^i^chen  sind  die  letzten  untheilbaren  Elemente  des  Muskelfleisches.  Sie  wer« 
^U  deshalb  auch  Primitiv  fasern,  und  die  durch  ihre  Verbindung  ent* 
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standenen,  ohne  Mikroskop  erkennbaren  Muskelfasern  auch  secundäre 
Fasern  genannt.  An  dem  Querschnitte  eines  gehärteten  Muskels  (z.  B. 
geräucherten  Fleisches)  lässt  sich  dasVcrhältniss  der  Fasern  zu  den  kleineren 
und  grösseren  Bündeln,  und  dieser  zum  Ganzen  leicht  erkennen.  —  Die 
secundaren  Fasern  der  Muskeln  bieten  zwei  Varietäten  dar:  die  quer- 
gestreifte und  die  glatte. 

a)  Quergestreifte  Fasern  Gnden  sich  in  allen  der  Willkür  ge- 
horchenden, lebhaft  fleischrothen  Muskeln  (animalische  Muskeln),  und  unter 
den  unwillkürlichen  im  Herzen  und  im  oberen  Drittel  der  Speiseröhre.  Ihre 
Breite  steht  zwischen  0,008 '''  und  0,04'",  ihre  Gestalt  ist  prismatisch ,  in- 
dem durch  das  enge  Aneinanderliegen  vieler  eine  Abplattung  derselben  ent- 
steht. Da  jede   secundäre   Faser  ein  Complex  von  Primitivfasern  ist,  so 
wird  sie  der  Länge  nach  gestreift  sein  müssen.  Diese  Lungenstreifen  werden 
durch  zahlreiche  Querstreifen  geschnitten,  welche  unter  einander  parallel  und 
zur  Längenstreifung  mehr  weniger  senkrecht  sind ,  um  den  ganzen  Umfang 
einer  secundaren  Faser  herumgehen ,  und  einander  so  nahe  stehen,  dass  ihre 
Abstände  kaum  0,0005'^' betragen.  Wodurch  die  Querstreifen  entstehen,  ist 
noch  nicht  ausgemacht.  Dass  sie  einer  continuirlichen ,  um  die  secundäre  Pa- 
ser herumlaufenden  Spiralfaser  (Mandl)^  oder  Ringbändern  (Geröer,  Skey\ 
angehören ,  ist  nicht  anzunehmen.  Eine  lineare  Aggregation  von  Kügelchen 
(Krause^Jardan)  ist  eben  so  unzulässlich.  Erwähnung  verdient  die  von  Schwann 
und  y.  ^Hilfer  aufgestellte^  von  Valentin  modificirte  Ansicht,  dass  die  Quer- 
streifen der  optische  Ausdruck  einer  knotigen  (varikösen)  Beschaffenheit  der 
Primitivfasern  seien.  Sind  die  Primitivfasern  knotig,  so  werden  ihre  Ränder 
wellenförmig  gebogen  sein.  Die  Wellenberge  aller  Primitivfasern,  so  wie  deren 
Thäler  werden,  wenn  sieder  Breite  nach  einander  entsprechen,  den  optischen 
Eindruck  einer  Querstreifung  bedingen,  tf'ä/ leitet  die  Querstreifimg  von  "der 
Zickzackbiegung  der  Muskelfasern  ab  (AfüUers  Archiv.  1842.  p.  853).  Bow- 
man  hält  die  quergestreifte  Muskelfaser  für  eine  Säule  an  einander  gereihter 
Scheibchen  (wie  eine  Geldrolle)  —  eine  Ansicht,  die  viel  für  sich  hat,  da  die 
Querstreifen  nicht  blos  oberflächlich  auf  der  Muskelfaser  aufliegen ,  sondern 
durch  ihre  ganze  Dicke  gehen ,  wovon  man  sich  leicht  überzeugt ,  da  bei 
mikroskopischer  Untersuchung  geringe  Aenderungen  desFocus  das  gestreifte 
Aussehen  nicht  verschwinden  machen. 

Wie  viele  Primitivfasern  eine  secundäre  Faser  bilden ,  ist  kaum  zu  erui- 
ren.  Nach  beiläufiger  Schätzung  mögen  deren  800 — 1000  in  einer  secun- 
daren Faser  vorkommen.  Die  Primitivfasern  hängt  n  durch  kein  organisirtes, 
sondern  durch  ein  homogenes,  stnicturloses  und  zähes  Bindungsmittel  ziem- 
lich fest  zu  secundaren  Fasern  zusammen.  Die  secundaren  Fasern  erhalten 
jede  eine  feine,  structurlose ,  mit  deutlichen  Kernen  besetzte  Bindungshülle. 
Die  kleineren  und  grösseren  Bündel  secundärer  Muskelfasern  besitzen  feine 
Zellgewebshüllen ,  die  von  der  den  ganzen  Muskel  umhüllenden  Zellgew'eb- 
scheide,  welche  als  Vagina  ceilularis  bei  jedem  Muskel  getroffen  wird ,  ab- 
geleitet werden.  In  der  kunstmässigen  Ablösung  dieser  Vagina  von  der  Ober- 
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fliehe  der  Muskeln  besteht  das  Präpariren  derselben.  DieKerne  auf  der  Scheide 
einer  secundaren  Faser  sind  rundlich  oder  länglich  spitzig  {Henies  Zellen- 
kerne).  Die  in  einer  Längenlinie  liegenden  Zellenkernc  hängen,  wenn  sie  spin- 
delförmig sind ,  öfters  durch  Fäden  unter  einander  zusammen.  Dnss  sie  der 
Scheide,  und  nicht  den  Muskelfasern  angehören ,  beweist  ihre  oberflächliche 
Lagerung  und  ihr  Fehlen  im  Inneren  einer  sccundären  Faser. 

Die  Muskeln  sind  sehr  gefassreich.  Die  Arterien  derselben  treten  gewöhn- 
lich an  mehreren  Stellen  in  sie  ein,  dringen  zwischen  den  Bündebi  schräg  bis 
lu  einer  gewissen  Tiefe  vor^  senden  auf-  und  absteigende  Aeste  ab ,  welche 
der  Längenrichtung  der  Bündel  folgen,  und  sich  in  capillare  Zweige  auflösen, 
welche  die  secundaren  Fasern  mit  lang-  und  schmalgegitterten  Netzen  um« 
stricken,  ohne  in  das  Innere  der  Faser  selbst  einzugehen. —  Die  Nerven  tre- 
teo  in  der  Regel  in  der  nach  innen  (gegen  die  Axe  des  Gliedes)  gekehrten  Seite 
der  Maskehl  ein^  folgen  in  ihren  primären  Ramificationen  den  Blutgefässen, 
ond  umgeben  mit  ihren  letzten  Fäden  die  secundaren  Fasern  nicht  schlingen- 
lormig^  wie  Prevost  und  Dumas  gesehen  hüben  wollten,  sondern  theilen  sich 
auf  ihnen  in  zwei,  wohl  auch  in  mehrere  Fibrillen,  welche  in  der  Scheide  der 
secundaren  Fasern  verschwinden.  Dieses  Zerfallen  der  letzten  Nervenfasern  in 
Aestc  wurde  von  Afüller  und  Brücke  in  den  Augenmuskeln  des  Hechtes  zu- 
erst beobachtet,  von  R.  YF^ir^iier  ausführlich  beschrieben,  und  von  AcA^  auch 
tn  den  Nervenfasern  der  glatten  Muskeln  gesehen. 

b)  Glatte  Fasern  finden  sich  in  den  sogenannten  organischen 
Muskeln,  d.  h.  in  der  Muskelhaut  jener  Schläuche  und  Behälter,  deren 
Bewegungen  vom  Willen  unabhängig  sind:  im  Verdauungskanale ,  in  der 
Harnblase,  den  Samenbläschen,  der  Gebärmutter^  der  Iris,  den  Ausfuhrungs- 
gingen  vieler  Drüsen,  den  Bronchien  der  Lunge  bis  in  die  Endverzweigimgen 
derselben,  in  der  Milz  und  in  den  Wänden  der  Blutgefässe ,  etc.  Auch  das 
früher  sogenannte  contraclile  Bindegewebe  (Note  zu  S-  19)  verdankt  seine 
Zusammenziehungsfahigkeit  der  Anwesenheit  von  glatten  Muskelfasern,  wel- 
diein  der  Brustwarze,  in  der  Darios,  und  im  Gewebe  der  Cutis  durch  Köi- 
tto*  nachgewiesen  ist.  —  Die  glatten  Muskelfasern  bestehen  nicht,  wie  man 
bisher  allgemein  annahm,  aus  langen,  glatten^  mit  vielen  Kernen  besetzten 
Streifen,  sondern  aus  kurzen  isolirten  Fasern,  deren  jede  nur  einen  Kern  ent- 
^\l  A'(^//A^  nennt  sie  deshalb  m u s k u  1  ö s e  oder  contmctile  Faser- 
zt'llen.  Sie  bilden,  indem  sie  sich  neben  und  an  einander  lagern,  die  mit 
freiem  Auge  sichtbaren  Bändel  organischer  Muskeln. 

Die  genauesten  speciellen  Angaben  über  das  Vorkommen  glatter  Muskelfaaem  in 
den  verschiedenen  Organen  des  menschlichon  Körpers  verdanken  wir  KSOUter.  Siehe 
v'inc  und  Sieboid**  Zeilschrin  für  %\ isscnschaftiichc  Zoologie,  I.  Bd.  pag.  48  seqq. 

Die  mikroskopische  Untersuchung  der  Muskelfasern  wird  unter  densel- 
ben Modalitäten  wie  bei  den  bercils  envälinlcn  Geweben  vorgenommen.  Die  mikrosko- 
pischen Charaktere  der  gestreiften  und  glatten  secundaren  Fasern  sind  leicht  zu  erken- 
nen. Schwieriger  ist  die  Beobarhluiig  der  Primitivrasern,  welche  nur  nach  vorausge 
Saogener  Maceration  an  den  Kisssi eilen  der  secundaren  Fasern  möglich  ist.  Der  paral- 
kie  Verlauf  der  Muskelfasern,  ihre  zicksackrörmigen,  oH  sehr  scharfen  KnimmuogtDi 
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und  ihre  deutlichere  Laogenslraffiruog  lässt  sie  — abgesehen  von  den  Qaerstreifoo  -^ 
von  den  sanft  wellenförmig  gebogenen  Bindegewebfasem  leicht  unterscheiden.  —  Bs 
wurde  viel  gestritten ,  ob  die  rothe  Farbe  der  Muskeln  von  dem  Blute  ihrer  zahlreictieo 
CapUlargefasse  herrühre,  oder  der  Muskelfaser  eigentbumlich  sei.  Die  mikroskopische 
Beobachtung  einzelner  Muskelfasern,  welche  keine  Capillargefasse  zu  Begleitern  haben, 
lässt  eine  gelbrothliche  Färbung  derselben  erkennen^  welche  ganz  genügt,  bei  solcher 
Anhäufung  von  Fasern,  wie  sie  in  der  Fleischmasse  eines  Muskels  stattfindet,  die 
intensive  Färbung  des  letzteren  zu  erklären,  obwohl  nicht  zu  läugnen  ist,  dass  die  Ge* 
gen  wart  des  Blutes  den  Purpur  des  Fleisches  erhöhen  kann.  Ein  durch  Wasserinjec- 
tion  der  Blutgefässe  ausgewaschener  Muskel  wird  wohl  blässer ,  aber  nicht  weiss.  Es 
kann  aber  nur  das  Blut  in  den  Capillargefässen  einen  Einfluss  auf  die  Röthung 
des  Muskels  ausüben)  denn  der  Bestandtheil  des  Blutes,  welcher  aus  den  Capillar« 
gefässen  ausschweisst  und  die  Muskelbündel  tränkt ,  ist  wasserklar  und  enthält  kein 
Atom  Blutroth.  ~  Ob  die  secundären  Fasern  hohl  seien  oder  nicht,  ist  noch  immer  Ge- 
genstand einer  Contra verse.  Skep  und  Valeniin  nehmen  eine  Höhle  an,  welche  von 
Henle  bestritten  wird.  Man  sieht  allerdings  an  abgerissenen  Muskelfasern  ein  Ausein- 
andePR'eichen  oder  auch  Umschlagen  der  äussersten  Fibrillen,  wodurch  eine  Art  Trich- 
ter als  Eingang  eines  scheinbaren  Achsenkanals  entsteht ;  bei  reinen  Querschnitten 
jedoch  ist  keine  Achsenhöhle  zu  erkennen.  Das  Urtheil  über  Gegenstände  von  so  un- 
endlicher Feinheit  steht  immer  unter  dem  Einflüsse  subjectiver  Anschauungsweise.  Wenn 
auch  die  Höhle  nicht  in  der  Bedeutung  eines  Rohrs  aufgefasst  werden  kann ,  so  ist  es 
doch  aus  dem  deutlich  granulirten  Ansehen  der  Achsen  gewisser  Fasern  (beim  Quer> 
schnitt  weniger  als  bei  Längenansichl)  nicht  absolut  unmöglich ,  dass  das  Gentrum 
der  secundären  Fasern  durch  eine  Substanz  gebildet  wird,  welche  von  der  Rinde  der 
Primitivfasern  verschieden  ist.  Es  würde  dann  mehr  von  einem  Marke,  als  von  einem 
Kanäle  der  Muskelfasern  die  Rede  sein.  Behandlung  mit  Essigsäure  macht  dieses  Mark, 
so  wie  die  Kembildungen  an  den  Scheiden  der  secundären  Fasern  deutlicher.  Bei  Em- 
bryonen sind  die  secundären  Fasern  unzweifelhaft  höhl ,  und  füllen  sich  von  der  Peri- 
pherie gegen  das  Centrum  durch  die  Ausbildung  der  im  Innern  sich  entwickelnden  Pri- 
mitivfasem  aus  (Kaien//«). —  Eine  merkwürdige  Aosnahme  des  allgemeinen  Gesetzes, 
dass  die  Muskelhaut  des  Magens  und  Dannkanals  der  Thiere  aus  glatten  Muskelfasern 
bestellt,  findet  sich  nach  Reichert  (Preussische  mcdicinische  Vercinszeitung ,  Nr.  10, 
Jahrg.  1841)  bei  der  Schleie,  Cyprimis  tinca^  Linne,  wo  nur  gestreifte  Muskelfasern 
in  der  ganzen  f^nge  des  Verdauungskanals  vorkommen  sollen. 

§.  29.  Chemische  und  physiologische  Eigenschaften  des  Muskel- 

geuebes« 

A)  Chemische  Eigenschaften. 

Durch  Maceriren  werden  die  Muskelrasern  in  ihre  Priinitivrasem  leicht 
zerlegbar,  und  verlieren  zugleich  ihre  rothe  Farbe,  da  der  ihnen  anhän- 
gende FtrbestofT  im  Wasser  löslich  ist.  Längeres  Verweilen  an  der  Luft 
röihet  sie  durch  Oxydiren  und  Verdunstung  des  Wassers;  vollkommen  ein- 
getrocknet, werden  sie  schwarzbraun.  Durch  Kochen  werden  sie  anfangs 
fester,  schrumpfen  zusammen  und  werden  zuletzt  wieder  weich  und  mürbe, 
lösen  sich  jedoch  nicht  zu  Leim  auf.  Der  Leimgehalt  der  Fleischbrähen  stammt 
von  den  Bindegewebscheiden  der  Muskeln  und  von  den  Sehnen.  Essigsäure 
löset  sie  fHlher  als  ihre  Scheiden  auf,  und  ist  insofern  ein  gutes  Mitteli 
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lelstere  sichtbar  zu  machen.  Der  organische  Hauptbestandtheil  der  Muskeln 
iit  der  stickstofireiche  Faserstoff.    Nach  Playfhir  und  Beckmann  stimmt 
die  chemische  Analyse  der  Muskehn  mit  jener  des  Blutes  ziemlich  überein. 
Nach  BeneUm  liefern  100  TheUe  Rindfleisch: 
17,70  pCt*  Faserstoff, 


2,20 

» 

Eiweiss  und  Farbstoff, 

1,80 

» 

Alcoholextract  mit  Salzen, 

1,05 

» 

Wasserextract  mit  Salzen, 

0,08 

» 

eiweisshaltigen ,  phosphorsauren  Kalk, 

77,17 

i> 

Wasser. 

100 
Der  hieraus  ersichtliche  grosse  Wasserreichthum  der  Muskeln  ist,  nebst 
'er  Bltttmenge ,  welche  sie  enlhalten ,  die  Ursache  des  leichten  Faulens, 
wobei  sich  das  Fleisch ,  wie  in  den  Secirsälen  taglich  gesehen  wird ,  mit 
eher  schmierigen  Schimmelwucherung  iByssu*  «q!?/)^a)  bedeckt,  unter  wei- 
der der  Zersetzungsprocess  rasch  vorschreitet.  Trocknen ,  Rfiuchem,  Ein- 
ehen sind  deshalb  die  besten  Mittel,  Fleisch  durch  lange  Zeit  vor  Verderb- 
m  voL  schützen. 

B)  Physiologische  Eigenschaften^^ 

Die  vorragendste  Eigenschaft  dos  lebendigen  Muskels  ist  seine  Zu  sa  n^- 
■enziehungsfähigkeit  durch  innere  oder  äussere  Reize  (Irritabilität 
oder  ConIractilitäU.  Der  durch  Haller  veranlasste  Streit,  ob  die  Irritabi- 
litt  eine  reine  Eigenschaft  der  Muskelfaser ,  oder  durch  den  Einfluss  der 
Rerren  bedingt  ist,  hat,  genaugenommen,  nicht  die  Wichtigkeit,  welche 
■n  ihm  zuschreibt.  Die  Möglichkeit  einer  Zusammenziehung  muss  in  den 
Kriften  des  Muskels  liegen ,  welche  von  seinem  Baue  abhängig  sind ,  und 
der  Impuls  des  Willens,  diese  Möglichkeit  in  die  Erscheinung  treten  zu  las- 
sen, muss  durch  den  Nerven  auf  den  Muskel  wirken.  Die  Gegenwart  der 
Ifenren  ist  also  eine  nothwendige  Bedingung  der  Abhängigkeit  des  Muskels 
▼00  der  Seele ,  nicht  aber  der  Zusammenziehungsfahigkeit  überhaupt.  Wird 
'er  Kerv  eines  Muskels  durchgeschnitten ,  so  hat  der  Muskel  seine  Zusam- 
menziehungsfahigkeit nicht  schon  im  Momente  eingebüsst.  Sie  nimmt  aber 
fortin  ab,  und  nach  den  Versuchen  von  GiMher  und  Schßn  war  bei  Ka- 
ninchen erst  am  achten  Tage  nach  Durchschneidung  der  Muskelnerven  die 
krftabilität  vollkommen  erloschen.  —  Die  Zufuhr  des  arteriellen  Blutes  übt 
nsdi  Segalas  und  Powler  ebenfalls  einen  wichtigen  Einfluss  auf  die  Irrita- 
Hilat  Die  IrritabiUtät  vermindert  sich  sogar  nach  Unterbindung  der  Arterien 
"dMieller,  als  nach  Abschneidung  der  Nerven.  Unterbindung  der  Aorlaabibh 
^ffinaUs  erzeugte  Lähmung  schon  nach  10  Minuten,  und  die  Ligatur  der 
potsen  Stämme  der  Gliodmassen,  welche  den  Kreislauf  nicht  einmal  voU- 
^otimn  aufhebt ,  äussert  eine  merkwürdige  Einwirkung  auf  dieBewegungs- 
ttigkeit ,  welche  unmittelbar  nach  der  Operation  auf  ein  Minimum  reducirt 
^i  nnd  sich  erst  mit  der  Entwicklung  des  Collateralkreislaufes  wieder  ein- 
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stellt.  Dg  «in  MidKel,  wenn  er  vom  Leibe  getrennt  wird)  eine  Zeitlang  sein 
Organisation  und  die  davon  ausgehenden  Kräfte  behalt,  bevor  er  don^  di 
Fiulmss  stfstört  wird ,  so  wird  die  Irritabilität  auch  an  ausgesdmitteiie 
Muskeln ,  oder  in  der  Leiche ,  kürzere  oder  längere  Zeit  sich  arfaalten  m 
durch  Reize  aller  Art  (vorzugsweise  durch  den  Galvanismus)  angeregt ,  sie 
durch  Zusammenziehung  des  Muskels  äussern. 

Ueber  das  Verhalten  der  Huskelfaseni  wahrend  der  Contraction  hal  i 
der  neuesten  Zeit  Ed>  Weber  die  gründlichsten  Untersuchungen  angestellt 
welche  in  B-  Wagner  e  Handwörterbuch  der  Physiologie  niedergelegt  war 
den.  Durch  die  sinnreichsten,  mit  mathematischer  Präcision  angestellte 
Versuche  wurde  bewiesen ,  dass  die  von  Prewst  und  Dwnoi  dem  Gontrac 
tionszustande  eines  Muskels  zugeschriebene  Zickzackbiegung  seiner  secni 
dären  Fasern ,  nur  während  ihrer  Erschlaffung  eintritt.  Die  Muskelfaser  ii 
während  ihrer  Zusammenziehung  geradelinig,  und  wird  während  ihre 
Erschlailung  im  Zickzack  gebogen,  weil  die  mit  ihrer  Ausdehnung  nothwendi 
verbundene  Reibung  auf  ihrer  Unterlage  keine  lineare  Verlängerung  erianb 

Em  contrahirter  Muskel  wird  zugleich  dicker.  Ist  die  Zunahme  s 
Dicke  gleich  der  Abnahme  an  Länge?  Wäre  dieses  der  Fall,  so  bliebe  df 
Volumen  des  Muskels  und  seine  Dichtigkeit  dieselbe.  Allein  schon  das  wäl 
rend  der  Contraction  eines  Muskels  zu  fühlende  Hartwerden  desselben  bewei 
eine  Verdichtung  und  somit  ein  Ueberwiegen  der  Längenverkürzung  über  di 
Zunahme  an  Dicke.  Die  Differenz  ist  jedoch  nicht  bedeutend,  und  kann  dorc 
Apparate  ausgemittelt  werden ,  wo  ein  Muskel  in  einem  mit  Wasser  gefBU 
ten  und  mit  einer  dünnen  graduirten  Ansatzröhre  versehenen  Gefisse  aafgf 
hangen,  und  durch  Galvanismus  gereizt  wird.  Das  Fallen  des  Wassers  in  de 
graduirten  Röhre  ist  der  mathematische  Ausdruck  fiur  die  Volumsvennindenn 
oder  Verdidilung  des  contrahirten  Muskels. 

Die  Empfindlichkeit  des  Muskels  ist,  der  geringen  Menge  seine 
sensitiven  Nerven  wegen,  eine  geringe.  Das  Durchschneiden  der  Muskel 
bei  chirurgischen  Operationen,  ihr  Auseinanderziehen  durch  Haken,  um  z 
tieferen  Gebilden  einzudringen ,  ist  bei  weitem  weniger  schmerzhaft,  als  d< 
erste  Hautschnitt  Die  Verhältnisse ,  in  welchen  ein  Muskel  sich  befinde 
die  Reibung,  Zerrung,  und  der  Druck,  denen  er  durch  seine  mechanische  B« 
Stimmung  fortwährend  ausgesetzt  ist,  wären  mit  grosser  Empfänglichkeit  fi 
äussere  mechanische  Einwirkungen  nicht  wohl  verträglich  gewesen.  Nichb 
d(*itoweniger  besitzt  der  Muskel  ein  sehr  scharfes  und  richtiges  Gefühl  fi 
Mfine  eigenen  inneren  Zustände ,  und  den  Mangel  oder  Ueberfluss  an  Bew< 
Kungskrafl.  Es  äussert  sich  dieses  Gefühl  in  seinen  beiden  Extremen  als  K 
inüdung  oder  Erwchöpfung,  und  als  Kraftgefuhl  Wir  werden  uns  der  Grö« 
Ai*r  (*on(rii(:tion  in  jedem  Muskel  mit  einem  solchen ,  durch  Uebung  noch  i 
hi'XmivwAvtx  Grude  von  iSicherheit  bewusst,  dass  wir  daraus  ein  Urtheil  ülx 
die  (iroMM*  de«  ÜbiTWundeuen  Widerstandes  —  über  Gewicht,  Härte,  Weid 
lirit,  Li'ir|itlKki*U  iibKeben  können,  und  die  Muskelbewegung  ein  notl 
wrndlfuN  Glt»d  di«N  TuslNinnes  wird. 
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DieErnihrungsthdtigkeiten,  der  Stoffwechsel, müssen  im  Hus- 

Ittllleiscfae  sehr  lebhaft  von  Statten  gehen*  Der  absolute  Reichthiun  der  Muskeln 

in  Blutgefässen  spricht  dafür,  und  wird  dadurch  noch  bedeulungsvoller,  dass 

erblos  dem  Emährungsgeschäfte  und  keiner  andern  Nebenbestimmung  (z.  B. 

der  Absonderung ,  wie  bei  den  Drüsen)  gewidmet  ist.  HäuGge  Uebung  und 

Gebraich  der  Muskeln  fordert  ihre  Ernahrungsihätigkeitcn.  Die  Muskeln  ge- 

wiinen  dabei  an  Masse  und  Gewicht.  Ihre  Faserzahl  wird  durch  Neubildung 

vermehrt,  während  die  absolute  Dicke  der  einzelnen  Fasern  nicht  zimimmt. 

Eil  Athlet  und  ein  schwftchliches  Mädchen  lassen  in  den  Dimensionen  ihrer 

Knskelfasem  keinen  Unterschied  erkennen,  wenn  die  Volumsdifferenz  der  gan- 

xei  Muskeln  auch  das  Fünffache  beträgt.  Von  der  absoluten  Vermehrung  der 

Ihikelsubstanz  (Hypertrophie)  ist  die  scheinbare  wohl  zu  unterscheiden, 

welche  durch  Verdickung  der  Zellscheiden  gegeben  wird.  Andauernde  Unthu- 

ti^eit  und  Ruhe  eines  Muskels  bedingen  dessen  Schwund  (Atrophie) ,  wie 

bd  Lähmungen. 

Auf  die  Zusammenziehung  eines  Muskels  folgt  dessen  Ausdehnung  — 
Expatiiio ,  —  ein  Zustand  der  Ruhe  und  Erholung.  Ein  Muskel ,  der  mit 
wechsehider  Contraction  und  Expansion  arbeitet,  kann  viel  längere  Zeit  thätig 
leii,  Cime  zu  ermüden,  als  ein  anderer,  der  in  einer  permanenten  Zusammen- 
üAmg  verharrt.  Gehen  ermüdet  deshalb  weniger  als  Stehen,  und  ein  Mann, 
der  mit  seinen  Annen  einen  Tag  lang  die  schwerste  Arbeit  zu  verrichten 
▼cnnag,wird  nicht  im  Stande  sein,  das  leichteste  Werkzeug  mit  ausgestreck- 
tor  Hand  10  Minuten  lang  ruhig  zu  halten.  Soldaten  werden  durch  eine 
iweislündige  Parade  mehr  ermüdet,  als  durch  einen  vierstündigen  Marsch. 

Die  Muskelsubstanz  erzeugt  sich ,  wenn  sie  durch  Krankheit  oder  Ver- 
mtang  verloren  ging,  nie  wieder,  und  ein  entzwei  geschnittener  Muskel 
kflt  nicht  durch  Muskelfasern,  sondern  durch  ein  neugebildetes,  sehniges 
Sewebe  zusanunen. 

Diss  die  zickzackformigo  Biegung  der  Muskelfasern  während  ihrer  Contraction 
iuAritty  wurde  schon  von  AUan  Tlumuon  und  Botcman  bezweifelt ,  und  vielmehr  als 
cio  Ausdruck  ihrer  Erschlaffung  angesehen  $  —  durch  Ed.  Weber  s  Experimente  erhielt 
dieier  Gedanke  die  Gewissheit  eines  Lehrsalzes.  —  Eine  besondere  Aeusscrung  der 
lhiikek»ntractilitüt ,  die  den  Anatomen  intcrcssirt,  ist  die  sogenannte  Todtcnslarre, 
l%tr  OTüfKf.  Bei  allen  warmblütigen  Thieren  wird  sie  beobachtet ,  und  stellt  sich  im 
Henseben  nach  Sommer  $  Beobachtungen  nie  vor  10  Minuten,  und  nie  nach  7  Stunden 
^M  wioriem  ciu.  Sie  beruht  auf  einer  allmälig  zunehmenden  Verkürzung  der  Muskeln 
Bit  Hartwerden  derselben,  und  mit  Rigescenz  der  Thcile,  welche  ihrem  Zuge  folgen. 
Der  Cnterkietcr,  der  im  Erlöschen  des  Todeskampfes  herabsank,  wird  durch  die 
Todteostarre  gegen  den  Oberkiefer  so  fest  hinaufgezogen ,  dass  der  Mund  nur  durch 
potse  Kraflanslrengung  geöffnet  werden  kann ;  der  iNackcu  wird  steif,  der  Stamm 
gestreckt,  die  Gliedmassen,  welche  kurz  nach  dem  Tode  weich  und  beweglich  waren, 
und  in  jede  Stellung  gebracht  werden  konnten ,  werden  starr  und  unbeugs;)m ,  der 
Daumen  wird ,  wie  beim  Embryo ,  unter  die  zur  Faust  gebeugten  Finger  eingezogen^ 
etc.,  daher  die  bei  ärmeren  Leuten  übliche  Sitte,  den  Verscliiedeuen  sogleich  die  Wiisctie 
ttiouzielien,  da  sie  einige  Stunden  nach  dem  Tode,  der  Starrheit  des  Leichnams  wegen, 
nur  kMgeschnitten  werden  kann.  Selbst  Muskeln,  welche  gelähmt  waren,  bleiben  von 
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der  Todtenstarre  nicht  verachont.  Die  Dauer  ist  sehr  ungleich.  Sie  richtet  sich,  wie  es 
scheint y  nach  dem  früheren  oder  spateren  Eintreten  der  Starre,  in  der  Art,  daas  sie 
desto  langer  dauert,  je  spater  sie  sich  einstellte.  Je  schneller  Fäulniss  eintritt ,  desto 
früher  schwindet  die  Todtenstarre.  Sie  für  vital ,  gewtssermassen  für  die  letxte  Aeune- 
rung  der  Irritabilität  zu  halten  (Npsten) ,  geht  des  Omstandes  wegen  nicht  wohl  an, 
dass  Yon  der  Todtenstarre  beftülene  Muskeh  gewöhnlich  auf  Reize  nicht  reagiren,  and 
die  Irritabilität  bei  kaltblütigen  Thieren  lange  (bei  geköpften  Schildkröten  8  Tage) 
dauern  kann ,  ohne  dass  Todtenstarre  beobachtet  wird.  Von  der  Gerinnung  des  Bhiies 
kann  sie  noch  weniger  abhangen,  da  sie  nach  Verblutungen  sehr  intensiv  m  sein 
pflegt,  und  bei  Ertrunkenen  (wo  das  Blut  nicht  gerinntj  ebenfalls  eintritt  Nach 
£.  Brücke  (über  die  Ursache  der  Todtenstarre,  MüOer's  Archiv,  1842}  ist  es  am 
wahrscheinlichsten ,  dass  der  im  Muskelfleische  enthaltene  Faserstoff*  durch  seine  Coa- 
gulation  die  Todtenstarre  bedingt  Beginnt  die  Erweichung  des  Faserstoffes  darch  das 
organische  Wasser  des  Muskels  (d.  h.  bei  Beginn  der  Fäulniss),  so  schwindet  die 
Starre. 

Ein  sehr  h&ufig  und  unter  verschiedener  Bedeutung  gebrauchter  Ausdruck  ist  der 
Tomu  der  Muskeln.  Wir  verstehen  darunter  einen  auch  im  Zustande  der  Ruhe  dem 
Muskel  zukommenden  Spannungsgrad,  welcher  ihm  nicht  erlaubt,  bei  rein  passiver 
Verkürzung  (wie  sie  z.  B.  bei  passiver  Beugung  eines  Gliedes  und  bei  RnochenbrGchen 
mit  Oebereinanderschieben  der  Bmchenden  vorkommt)  zu  schlottern  oder  sich  zu 
falten.  Man  beuge  den  Vorderarm  activ  und  fühle  das  Prallwerden  des  Bieeju  brmML 
Hierauf  flxire  man  den  Vorderarm  in  seiner  Beugung  durch  die  andere  Hand.  Der 
Bioeps  giebt  seine  Thfitigkeit  auf  und  wird  weich,  verlängert  sich  aber  nicht,  mm  sich 
zu  krümmen  oder  zu  knicken,  er  bleibt  kurz,  ohne  prall  zu  sein,  und  dieses  Ver- 
mögen, bei  jeder  Verkürzung  geradelinig  zu  bleiben,  muss  auf  einer  beständig  thätigen 
G)ntractionstendenz  beruhen,  welche  ein  vitales  Phänomen  ist,  und,  um  ein  Wort  zu 
haben ,  Tonus  genannt  werden  mag.  —  Ist  ein  Tbeil  mit  mehreren  Muskeln  ausge- 
stattet ,  welche  in  entgegengesetzter  Richtung ,  aber  symmetrisch  an  ihn  treten ,  und 
würden  die  Muskeln  der  Einen  Seite  plötzlich  gelähmt^  so  wird  der  Theil ,  ohne  dass 
wir  es  wissen  und  wollen,  durch  die  entgegengesetzten  nach  ihrer  Richtung  gezogen, 
und  bleibt  in  einer  durch  den  Tonus  der  nicht  gelähmten  Muskeln  bewirkten  perma- 
nenten Abweichung.  Bei  halbseitigen  Gesichtslähmungen  wird  der  Mund  gegea  die 
gesunde  Seite  verschoben,  die  Zungenspitze  aber  nach  der  kranken.  Letzterer  Fall 
ist  kein  Widerspruch  mit  dem  Gesagten,  und  wird  durch  die  schiefe  Stellung  des  Zan- 
genbeins erklärt,  welches  auf  der  kranken  Seite  niedriger  als  auf  der  gesunden  steht. 
—  Wenn  ein  Beinbruch  des  Oberarms  oder  Oberschenkels  mit  bedeutender  Verkürzung 
heilt ,  bleiben  die  Muskeln  des  Gliedes  doch  gerade,  und  wirken  so  gut,  wie  vor  dem 
Bruehe.  Wird  ein  Muskel  entzweigeschnitten,  so  ziehen  sich  seine  Enden  zurü<^,  und 
der  Schnitt  wird  eine  weile  Kluft  Alle  diese  Bewegungen  erfolgen  ohne  Willcnseinfluss 
und  sind  die  nothwendige  Folge  des  Tonus.  —  Die  Zurückziehung  durchschnittener 
Muskeln  ist  für  den  Wundarzt  eine  hochwichtige  Erscheinung.  Würde  eine  Gliedmasse, 
wie  es  vor  Zeiten  geschah ,  durch  einen  Beilhieb  amputirt  oder  abgedrellt,  so  wird 
die  Schnittfläche  des  Stumpfes  eine  Kegclfläche  sein,  an  deren  Spitze  der  Knochen 
vorsteht,  und  welche  durch  die  gleichfalls  sich  zurückziehende  flaut  nicht  bedeckt 
werden  kann.  Die  Amputation  kann  deshalb  nicht  in  Einem  Trennungsacte  besteben, 
und  muss  in  mehreren  Tempo's  verrichtet  werden ,  indem  sich  zurückziehende  Theile 
tiefer  als  der  Knochen  entzweit  werden  sollen. 
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S«  30«  Verhältniss  der  Noskeln  zu  ihren  Sehnen. 

Die  MiMkeln  des  animalen  Lebens  (einzelne  Kreisnioskeln  ausgenommen) 
stehen  an  ihrem  Anfange  und  Ende  mit  festen,  metallisch  -  glanzenden  Strän- 
gen, oder  wenn  sie  platte  Gestalt  haben,  mit  solchen  Häuten  in  Verbindung, 
¥rekhe,  wenn  sie  strangf5rmig  sind :  Sehnen,  Tendines^  wenn  sie  breit 
«od  dünn  erscheinen:  Sehnenhäute,  Apaneuroses ^  genannt  werden. 
Es  8oU  der  nächstfolgenden  Gewebeabtheilung ,  welche  die  Sehnen  behau* 
4dt,  hier  nicht  vorgegriffen ,  sondern  blos  jenes  erwähnt  werden  9  welches 
aof  den  Ursprung  und  das  Ende  der  Muskelfasern  Bezug  hat. 

Damit  mehrere  Muskeln  zugleich  von  Einem  Puncte  des  Skeletes  ent- 
lyriogen,  oder  an  einem  solchen  enden  können,  mussten  sie  an  ihrem  An- 
ftnge  und  Ende  mit  Sehnen  versehen  werden,  deren  Umfang  bedeutend  klei- 
ner, als  jener  der  Muskeln. selbst  ist.  Man  nennt  sie  Ursprungs-  und 
Endsehnen  (vor  Zeiten  Capui  et  cauda  muscutt^  während  das  eigent- 
Udie Fleisch  Muskelbauch,  Venter  muscuH^  genannt  wurde).  Ranmer- 
«ptniss  ist  somit  der  letzte  Grund  der  Sehnenbildung.  Der  Uebergang  des 
Miskelfleisches  in  eine  Sehne  geschieht  nicht  allgemach  durch  Umwandlung 
der  Huskelfasern  in  Sehnenfasem,  wie  Ehrenberg  behauptete.  Jede  Muskel- 
ftser  geht  durch  einen  scharfen  Absatz  in  m  e  h  r  e  r  e  Sehnenfasem  über.  Das 
Ende  einer  Muskelfaser  ist  abgerundet ,  und  wird  von  den  ungleich  feineren 
Sehnenfasem  eingeschlossen,  welche  sich  dicht  zusammendrängen ,  und  da 
fk  keine  Zellscheiden  besitzen ,  ein  festes  strangartiges  Gebilde  vorstellen 
werden,  dessen  Querschnitt  viel  kleiner  als  der  des  Muskels  ist.  Gerlach  hat 
sich  an  feinen  Längenschnitten  der  Uebergangsstellen  von  Muskeln  in  Sehnen 
iberzeugt,  dass  die  Sehnenfasern  aus  der  Scheide  der  secundären  Muskelfasem 
eatstehen.  —  Durch  langes  Kochen  kann  die  Verbindung  von  Muskel  und 
Sehne  so  gelockert  werden ,  dass  man  beide  ohne  Gewalt  trennen  kann.  Um 
den  Uebergang  von  Muskelfleisch  in  Sehnen  nicht  durch  einen  plötzlichen 
Abschnitt,  sondem  mit  allmäliger  Abnahme  des  Umfanges  eines  Muskels 
«öglich  zu  machen,  reichen  die  Sehnen  entweder  im  Fleische  oder  an  einem 
hsAt  desselben  weiter  hinauf,  wodurch  sich  viele  Muskelfasem  firüher  endi- 
gm  können ,  und  eine  gefalligere  Form  des  sich  gegen  Ursprung  und  Ende 
nspitzenden  Muskelbauches  resultirt. 

Wird  der  Bauch  eines  Muskels  durch  eine  eingeschobene  Sehne  in  zwei 
Theile  getheilt,  so  heisst  ein  solcher  Muskel  einzweibäuchiger,  Bivenier. 
btdie  eingeschobene  Sehne  kein  Strang,  sondern  ein  fibröses  Septum  mit 
vielen  kurzen  und  zackigen  Ausläufem  in  das  Fleisch,  so  heisst  sie  sehnige 
Inachrift,  InscripUo  tendinea ^  weil  eine  solche  Stelle  das  Ansehen  hat, 
d<sei  mit  Sehnenfarbe  auf  dem  rothen  Muskel  in  querer  Richtung  gekritzelt 
worden.  Es  kann  nicht  als  Ursache  dieses  Unterbrechens  eines  Muskels  mit 
Zwischensehnen  (welche  als  Inscripüones  tendmeae  an  demselben  Muskel 
nch  mehrfach  vorkommen)  angesehen  werden ,  dem  Muskel  grössere  Fe- 
tfgkeit  zo  geben,  und  sein  Entzweigehen  bei  allzu  grosser  Dehnung  zu  ver- 
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häl€n ,  weil  von  mehreren  Muskeln ,  welche  durch  Länge ,  Dicke  und  Wir- 
kungsart übereinstimmen,  nur  Einer  diese  Einrichtung  besitzt,  während  sie  den 
übrigen  Tehlt.  So  hätte  z.  B.  der  M.  stcmohyoideus  ihrer  nicht  weniger  bedfirft, 
aU  der  damit  versehene  noch  kürzere  Stemothyreoideus.  Eine  hmcriptto  tem^ 
(Unea  giebt  zugleich  ein  gutes  Bild  einer  Muskelnarbe. 

Verläuft  die  Sehne  cineis  Muskels  in  seinem  Fleische  eine  Strecke  auf- 
wärts, und  befestigen  sich  die  Muskelbündel  von  zwei  Seiten  her  unter  spitsi- 
gen  Winkeln  an  sie,  so  heisst  der  Muskel  ein  gefiederter,  H.pemuUut. 
—  Liegt  die  Sehne  an  einem  Rande  des  Fleisches ,  und  ist  die  Richtung  der 
Muskelbündel  zu  ihr  dieselbe  schiefe ,  wie  beim  gefiederten  Muskel,  so  wird 
er  h  a  1  b  g  e  r i  e  d  e  r  t,  3/.  semipennatuSy  genannt.  —  Hat  ein  Muskel  mehrere 
Ursprungssehnen,  welche  fleischig  werden,  und  im  weiteren  Zuge  in  einen 
gemeinschaftlichen  Muskelbauch  übergehen,  so  ist  er  ein  2,  3,  4köpfigeri 
M*  biceps^  fricepsj  quadriceps.  —  Die  Stelle ,  wo  die  Ursprungs-  und  End- 
sehne  eines  Muskels  sich  festsetzt ,  heisst  Punctum  or^inis  et  in$erUoni9* 
Man  hat  sie  auch  Punctum  flxum  et  tmöi/e  genannt,  wobei  jedoch  übersehen 
wurde ,  dass  die  meisten  Muskeln  unter  gewissen  Umständen  das  Pimctum 
flxum  zum  moffäe  machen  können.  Es  wird  dieses  von  der  Stärke  des  Mus- 
kels, und  von  der  grösseren  oder  geringeren  Beweglichkeit  seines  Ursprungs- 
oder Endpunctes  abhängen.  So  wird  der  Jochmuskel  immer  den  Mundwinkel 
gegen  die  Jochbrücke,  und  nicht  umgekelu't,  bewegen,  während  der  Bicepi 
Itrachii  den  Vorderann  gegen  die  Schulter,  oder  wenn  die  Hand  sich  an  etwas 
festhält,  die  Schulter  (und  mit  ihr  den  Stamm)  der  Hand  nähern  wird. 

Hat  ein  Muskel  keine  Endsehne  (wie  die  Muskeln  des  Mundes),  so  fahren 
die  Fasern  desselben  pinselartig  auseinander,  und  verlieren  sich  in  den  Weich- 
theilen ,  ohne  darstellbarem  Ende. 

§.  31.  BeDciinung  und  Einiheilung  der  Muskelu. 

In  der  Nomenclatur  der  Muskeln  herrscht  keine  Gleichförmigkeit  und 
kann  auch  keine  herrschen.  —  Da  viele  Muskeln  einander  sehr  ähnlich  sind, 
so  reicht  man  mit  der  Benennung  nach  der  Gestalt  nicht  aus;  da  mehrere  der- 
selben gleiche  Wirkung  haben,  und  auch  ihre  Ursprungs-  und  Endpuncte 
übereinstimmen,  so  lassen  sich  weder  Benennungen  nach  der  Wirkung^  noch 
zusammenges(*tzle  Ausdrücke  (welche  Anfang  und  Ende  bezeichnen),  allge- 
mein gebrauchen.  Wo  es  angehl,  ist  ein  aus  Ursprung  und  Ende  des  Muskels 
zusammengesetzter  Name  jeder  anderen  Benennung  vorzuziehen,  weil  er  ge- 
Wissermassen  eine  Beschreibung  des  Muskels  enthält,  und  das  Erlernen  vieler 
Muskeln  am  wenigsten  erschwert.  Chmissier  hat  es  versucht ,  die  Termino- 
logie der  Muskeln  von  diesem  Gesichlspuncte  aus  umzuarbeiten ,  ohne  dass 
sein  Bemühen  Nachahmung  geftinden  hätte. 

Die  Einiheilung  der  Muskehfi  beruht  auf  ihrer  Form.  Wir  unterscheiden 
zwei  Hauptgruppen:  A)  solide  und  B)  hohle  Muskeln. 

A)  Solide  Muskeln.  Sie  zerfallen  nach  den  drei  kubischen  Dimen- 
sionen des  Raames  in: 


M.^^^^^ 
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t)  Lange  Muskeln«  mit  vorwaltender  linearer  Ausdehnung.  Ihre  Fa- 
sern laufen  in  der  Regel  parallel.  Sie  sind  wieder  o.  einfach  oder  ß.  zu- 
8  am  mengesetzt,  und  werden  letzteres  dadurch,  dass  sich  mehrere  Köpfe 
in  einen  Muskelbauch  vereinigen,  oder  ein  Muskelbauch  mehrere  Endsehnen 
(wie  an  den  Beugern  und  Streckern  der  Finger  und  Zehen)  entwickelt.  Sie 
kommen  vorzugsweise  an  den  Gliedmassen,  weniger  am  Stanune  vor,  und 
besitzen  in  der  Regel  rundliche ,  lange  oder  kurze  Sehnen. 

b)  Breite  Muskeln,  mit  Flächenausdehnung  in  die  Länge  und  Breite. 
Sie  entspringen  entweder  ohne  Unterbrechung  von  langen  Knochenrändern, 
odermit  einzelnen  Bündebi  von  mehreren  neben  einander  liegenden  Knochen, 
z.B.  den  Rippen;  diese  Bündel  heissen  Zacken,  Dentatitmes.  Sie  bilden  nie 
nmdliche ,  strangformige  Sehnen ,  sondern  flache ,  sehnige  Ausbreitungen, 
Apmetiroses.  Sie  finden  sich  nur  am  Stamme,  und  eignen  sich  ganz  vorzüg- 
lich zur  Begrenzung  der  grossen  Leibeshöhlen. 

c)  Kurze  und  dicke  Muskeln.  Alle  Muskelmassen  mit  gleichen, 
oder,  wenn  auch  nicht  gleichen,  doch  grossen  kubischen  Dimensionen  heissen 
^  Sie  sind  durch  ihre  Starke  ausgezeichnet ,  und  haben  entweder  parallele 
(Giniaeus  magnus) ,  oder  verfilzte  Bündel  (JkUoides). 

Diesen  drei  Arten  von  Muskelformen  gesellt  sich  noch  eine  vierte  bei : 

d)  Ringmuskeln.  Sie  umgeben  gewisse  Leibesöfi*nungen  und  haben 
^m^eder  gar  keinen  Zusammenhang  mit  den  Knochen  iSphincter  orisX  oder 
flUr  einen  einzigen  Ausgangspunct  am  Skeicte ,  zu  welchem  sie  auch  zurück- 
^^Jiren  CSphitwter  am  ext.  OrbictUaris  oculi)- 

Die  Knochca,  an  welchen  sich  Muskeln  inseriren,  können  als  Hebel  betrachtet 
Xyerden ,  deren  bewegende  Kraft  im  Muskel,  und  deren  zu  bewegende  Last  im  Knochen, 
^nd  was  mit  ihm  zusammenhängt,  liegt.  Das  nächste  Gelenk,  in  welchem  der  Knochen 
^ch  bewegt,  stellt  den  Dreh-  oder  Stutzpunct  des  Hebels  dar.  Es  wird  im  Verlaufe  der 
Muskellehre  und  durch  die  praktische  Behandlung  der  Einzelnheiten  klar  werden,  dass 
^in  und  derselbe  Knochen  bald  als  einarmiger,  bald  als  zweiarmiger  Hebel  wirken  kann. 
Da  die  Muskeln  sich  gerne  in  der  Nähe  der  Gelenke ,  und  nur  selten  in  grösserer  Ent- 
fernung davon  an  der  Hebelstango  des  Knochens  inseriren,  so  müssen  sie  mit  grossem 
Kraftaufwande  wirken ,  welcher  noch  gesteigert  wird  durch  die  schiefe  Richtung  der 
Sehne  zum  Knochen.    Wenn  auch  dem  letzteren  Uebelstande  durch  die  fQr  Muskel- 
insertionen  bestimmten  Knochenfortsätze  (Tuberatla,  CondyH,  Spinae)  und  durch  die 
grössere  Dicke  der  Gelenkendcn  abgeholfen  wird,  über  welche  sich  die  Sehnen  krüm- 
men, und  somit  unter  grösseren  Winkeln  sich  befestigen  können,  so  bleibt  doch  in 
erstercr  Beziehung  das  mechanische  Verhältniss  so  ungünstig,  dass,  um  eine  Last  von 
wenig  Pfund  zu  bewegen ,   der  Muskel  eine  Contraction  ausführen  muss ,   welche 
unter  vortheilhafteren  Gleichgewichtsbedingungen  eine  vielmal  grössere  Last  bewegen 
könnte.  Wie  hätte  es  aber  mit  der  Gestalt  der  Gliedmassen  ausgesehen,  wenn  z.  B. 
die  Vorderarmbeuger  sich  in  oder  unter  der  Mitte  der  osta  antibrachü  befestigt  hat- 
ten?  welche  unförmliche  Masse  hätte  der  Ellbogen  im  Beugungszustande  dargestellt  I 
und  wie  langsam  wären  die  Bewegungen  der  Hand  gewesen,  während  bei  naher 
Muskelanheftung  am  Drehpuncte  des  Hebels,  das  andere,  freie  Ende  des  Hebels  schon 
bei  einem  geringen  Ruck  des  Biceps,  einen  grossen  Kreisbogen  beschreibt,  und  somit 
die  Schnelligkeit  der  Bewegung  reichlich  ersetzt ,  was  an  Muskelkraft  scheinbar  ver- 
geudet wurde.  Nichtsdestoweniger  bleibt  es  wahr,  was  schon  Galen  mit  den  Worten 
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MmdrkkU :  mmitmk  rot  mm^  rhmm  äeUmematmtmt.  In  c»  criläreodes Beispiel 
iu  geben,  fuhr«  idi  «o.  öms  die  WadeoBuLeki  eiM»  Meaicbeo,  der,  auf  eiMm 
FiKMe  ekbeiid,  «idi  auf  die  ZefaeiHpitxeD  erhebt,  8iaial  mehr  Eraft  eotwickeln  musieii, 
«U  ihre  Wirkung;  eif eotiicfa  belräi^ ,  dan  äe  also  statt  140  Pfood ,  die  wir  als  mittle- 
res  Gewicht  etoes  erwachiefiea  Mannes  annehmen ,  in  Wahrheit  ein  Gewicht  foo 
1  J,t#0  Hunden  tragen.  Dat  bekannte  Gesetz ,  dass  beim  Hebel  kraA  und  Last  im  Ter- 
kehrten  Verhütnisse  der  Un(wn  der  Hebelarme  stehen,  findet  auch  in  der  Mechanik 
der  Muskeln  ungesehmilerte  Geltung. 

B)  Hohle  M  a  8  k  e  I  n.  Sie  kommen  in  viel  geringerer  Menge  vor  ab 
die  Noliden,  und  bilden  entweder  für  sich  hohle  Organe  (Herz,  Gebärmatter), 
oder  tungeben  als  mehr  weniger  deotliche  Mu^kelhaut»  Titnica  mutcuh' 
rii,  die  Hohlen  von  röhren-  oder  schlauchförmigen  Organen  (Darmkanal, 
Harnblase 9  Drfiiifnaasfuhningsgänge).  Sie  bestehen,  mit  Ausnahme  des 
Herzens ,  durchaus  aus  glatten ,  nicht  gestreiften  Muskelfasern.  —  Da  sie 
durchaus  den  Organen  der  Ernährung  angehören,  auf  welche  der  Wille  kei- 
nen oder  nur  beschrinkten  Einfluss  übt,  so  werden  sie  auch  als  unwill- 
kOrliche,  vegetative  oder  organische  Muskeln  zusammengefasst, 
wihrend  die  soliden  Muskeln,  welche  vom  Willen  bestimmt  werden,  und  ab 
Organe  der  Ortsbewegung,  der  Sprache,  der  Respiration  und  der  Sinne  ihätig 
sindf  als  willkürliche  oder  animale  Muskeln  aufgefuhrtwerden 
Die  f^onderung  ist  jedoch  wedrr  histologisch  noch  functionell  scharf  gezogen, 
Das  quergestreifte  Ansehen  der  animalon  Muskelfasern  Gndet  sich  auch  an 
Herzen,  am  oberen  Drittel  der  Speiseröhre  und  am  unteren  Ende  des  Mast- 
darmes ,  und  die  Atlimungsmuskeln^  welche  willkürlich  bestimmbare  Bewe- 
gungen ausführen,  sind  im  Schlafe,  in  der  Ohnmacht  und  im  Schlagflusst 
ebenfalls  thiitig.  Die  rothe  Färbung  der  animiilcn ,  und  die  blasse  der  organi- 
schen Muskeln  ist  nichts  Wesentliches,  und  scheint  weniger  von  einem  wirk- 
lichen Farbunlerschiede  der  rriniilivfasern,  sondern  von  ihrer  grösseren  oder 
geringeren  Anhäufung  abzuhängen.  Die  dünne  Muskelschichte  des  Darmrohrs 
erscheint  deshalb  blass,  während  die  dicke  Fleischsubstanz  des  Herzens  viel 
rölher  ist,  iils  mancher  dünne  animale  Muskel,  z  B.  das  Plaiystna  myoidei, 
Verdirkt  sieh  die  vegetative  Muskelschichte  eines  Darmstückes  oder  der  Harn- 
blase durch  Krankheit,  so  wird  sie  eben  so  fleischroth^  wie  ein  stark  arbeiten- 
der aniniuler  Muskel.  Der  rothe  Muskelmagen  der  körnerfressenden  Vögel 
und  die  krankhaften  Hypertrophien  der  Darm-  und  Blasenmuskelhaut  besliti- 
gen  dieae  Ansieht.  In  ihrem  Verhalten  gegen  Galvanismusimterscheidensicl 
die  unwillkürlichen  wesonilich  von  den  animalen  Muskeln,  da  ihre  Contractm- 
neu  anhiillender  sind,  als  die  Kinwirkungszeit  des  Galvanismu^,  während  alk 
aniiualen  Muskeln  auf  solche  Reiie  nur  zuckend,  also  momentan  reagiren 
l>te  organischen  Muskeln  des  Darmes  und  des  Herzens  sind  ohne  Unterlaß 
Ihätig«  die  der  Hiimblase  und  der  tSeMnuuller  h:)ben  dieselben  Intervalle 
der  Ruhe,  Mie  die  aninmien.  Sie  bilden  niemals  Sehnen«  bedingen  niemab 
l>rts\ertadeningen,  Ständern  nur  Krxveiteningen  und  Veronferungen  oder  Yer- 
k<tri«|^  der  ihif^Uclitn  Orsune.  in  inier  an  welchen  ^e  vOTkommen,  hmfoi 
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■I  gekreuzten  Schichten  über   einander  hin ,  hängen  mit  dem  Skelet  nicht 
zwammen,  nnd  haben  keine  Antagonisten. 

Andere  mehr  weniger  gelaußge  Einlheilungcn  beruhen  auf  mehr  weniger  allge- 
aieiDen  Einlbeilungsgrundcn.  Muskeln ,  weküic  gleiche  Wirkung  haben  oder  sich  we- 
nigstens in  der  Erzielung  eines  gewissen  Effectes  unterstützen,  heissen  Coadjutores  oder 
StmerfiMtme;  jene  Muskeln,  deren  Wirkungen  sich  gegenseitig  neulralisircn ,  Aniago- 
littar.  Beuger  und  Strecker,  Auswärts-  und  Einwärtswender,  Aurheber  und  Nieder- 
neher  sind  Antagonisten,  mehrere  Beuger  dagegen  Coadjutoren.  Unter  L'mständen 
können  Antagonisten  Coadjutoren  werden.  So  werden  alle  Muskehi  des  Armes,  wenn 
CS  sich  darum  handelt ,  ihm  jenen  Grad  von  Starrheit  und  Unbeugsamkeit  zu  geben, 
wekber  x.  B.  beim  Stemmen  oder  Stutzen  nothwendig  wird,  für  diese  Gesammlwir 
koDg  Coadjutoren  sein. 

§.  32»  Allgemeine  mechanische  VerhällDisse  der  Muskeln. 

Da  jede  Muskelfaser  die  Richtung  einer  Kraft  bezeichnet,  so  finden  die 
fitilischen  Gesetze  der  Kräfte  überhaupt,  mit  welchen  sich  die  Physik  beschäf- 
tigt, auch  auf  die  Muskeln  ihre  Anwendung,  und  lassen  sich  folgende  Puncto 
wi  Sicherheit  feststeUen : 

1.  Muskeln  mit  parallelen  Fasern  erleiden,  wenn  sie  wirken,  den  ge- 
riogsten  Verlust  an  bewegender  Krait^  und  ihre  Wirkung  ist  gleich  der  Summe 
der Partialwirkungen  ihrer  einzelnen  Bündel  und  Fasern.  —  Muskeln  mit  con- 
Tffgenten  oder  gekreuzten  Bündeln  wirken  nur  in  der  Richtung  der  Diagonale 
des  KräfteparaUelogramms,  dessen  Seiten  durch  die  convergirende  Richtung 
der  Hnskelfasern  gegeben  sind,  und  haben  somit  einen  Totalefiect,  welcher 
Ueiieri8t,  als  die  Summe  der  partiellen  Contractionen  aUer  Bündel.  Je  spitzi- 
ger der  Vereinigungswinkel  zweier  Bündel,  desto  geringer  ist  ihr  Kraftver- 
^i'y  grösser  der  Winkel,  desto  grösser. 

2.  Die  Länge  eines  Muskels  mit  parallelen  Fasern  hat  auf  seine  Kraft- 
iasserung  keinen  Einfluss,  wohl  aber  seine  Dicke.  Ein  langer  Muskel  wird 
Bidt  kräftiger  sein,  als  ein  kurzer  von  gleicher  Breite  und  Dicke.  Nur  abso- 
lite  Vermehrung  der  Muskelfasern  steigert  die  Kraft  eines  Muskels.  Lange 
Hukehi,  in  welchen  die  einzelnen  Bündel  sehr  kurz  sind,  weil  sie  mehr  der 
Over-  als  der  Längenrichtung  des  Muskels  entsprechen  (z.  B.  die  Pennati^ 
SMpennaii)^  werden  somit  stärker  sein,  als  gleich  lange  Muskeln  mit  zur 
Sebe  parallelen  Fasern*  Ein  langer  Mu^^kel  wird ,  wenn  er  an  seiner  Inser- 
lioR  abgeschnitten  wird ,  sich  mehr  zurückziehen ,  als  ein  kurzer,  aber  die 
bbei verwendete  Kraftmenge  ist  deshalb  nicht  bedeutender,  als  im  kurzen. 

S.  Je  weiter  vom  Gelenk  und  imter  je  grösserem  Winkel  sich  ein  Muskel 
n  einem  Knochen  befestigt,  desto  günstiger  ist  für  seine  Bewegungsleichtig- 
keit gesorgt.  Je  länger  er  wird,  und  mit  je  mehr  Theilen  er  sich  kreuzt,  desto 
pösser  ist  sein  Verlust  durch  Reibung.  In  ersterer  Hinsicht  wirken  die  auf- 
Eetriebenen  Gelenkenden  der  Knochen,  die  Knochenforlsätze,  die  Rollen  und 
die  knöchemen  Unterlagen  der  Sehnen  (Sesambeine)  alsCompensationsmiltel, 
^  letzterer  die  schlüpfrigen  Sehnenscheiden  und  Schleimbeutel  als  natürliche 


76  $.  33.  Praktische  Bemerkungen  über  das  Muskelgew^. 

wandelt  sich  der  Muskel  häufig  in  sehniges  Gewebe  um  9  und  wirkl  wie  ein 
unnachgiebiges  Band ,  welches  durchschnitten  werden  muss ,  um  dem  miss- 
stalteten  Gliede  seine  natürliche  Form  wieder  zu  geben  (Myotomie y  Tenoto- 
mie)*  —  Erlöschen  des  Bewegungsvermögens  eines  Muskels  heisst  Lähmung, 
ParalysiSy  und  bewirkt,  wenn  sie  unheilbar  ist,  Schwund  des  gelähmten 
Muskels  und  Verwandlung  desselben  in  zellgewebige  Strange  (wahrscheinlich 
die  Summe  der  leeren  Scheiden  der  secundären  Muskelfasern)* 

Einfache  quere  Muskelwunden  heilen  um  so  leichter,    je  geringer  die 
Entfernung  der  retrahirten  Hälften  des  zerschnittenen  Muskels  ist.  E«  nmss 
deshalb  dem  verwundeten  Gliede  eine  Lage  gegeben  werden ,  in  welcher  die 
Annäherung  der  beiden  Enden  möglichst  vollkommen  ist :  die  gebogene  bei 
Trennungen  der  Beuger ,  die  gestreckte  bei  Streckern.  Es  kann  auch  gesche- 
hen^ dass  die  Enden  eines  zerschnittenen  Muskels  sich  gar  nicht  zurilckzie- 
hen ,  —  ein  Umstand ,  der  bei  Amputationen  von  grosser  Bedeutung  ist. 
Wird  nämlich  u  n  t  e  r  der  Stelle  amputirt ,  wo  ein  Nerv  in  das  Muskelfleisch 
eintritt,  so  wird  die  Retraction  am  stärksten  sein,  weil  das  obere  Ende  des 
Muskels  durch  seinen  Nerven  noch  mit  den  Centralorganen  des  Nervensystems 
zusammenhängt.  Amputirt  man  über  dieser  Stelle,  so  wird  der  Muskel,  des- 
sen Nerv  zugleich  durchschnitten  wird,  gelähmt,  und  zieht  sich  wenig  oder 
gar  nicht  zurück.  —  Chassaignac  (Compte  rendu  de  la  soci^te  anat.  de 
Paris.  1832)  unterwarf  alle  Muskeln  der  Extremitäten  einer  genauen  Unter- 
suchung der  Eintrittsstellen  ihrer  Nerven  und  fand ,  dass  die  Nerven  nie  im 
oberen  Viertel  und  nie  unter  der  Mitte  eines  Muskels  eintreten*  Bei  Amputa- 
tionen dicht  unter  den  Gelenken  wäre  somit  die  Retraction  am  kleinsten, 
dicht  über  dem  Gelenke  am  grössten.  Da  von  der  Grösse  der  Retraction  der 
Muskeln  die  verschiedenen  Acte  der  Amputation ,  und  bei  einfachen  Wunden 
das  Klaffen  der  Wundränder  bestimmt  werden,  so  wäre  diese  Erörterung  für 
den  Wundarzt  von  Wichtigkeit.  —  Da  in  den  Zwischenräumen  der  Muskeln 
die  grösseren  Blutgefässe  verlaufen,  so  können  sie  als  Wegweiser  bei  der  Auf- 
findung derselben  dienen ,  und  da  es  öfters  nothwendig  wird ,  Muskeln  zu 
trennen,  um  zu  tiefliegenden  Krankheitsherden  oder  -Producten  zu  gelangen, 
so  ist  selbst  die  Kenntniss  derFaserung  eines  Muskels  von  praktischem  Werthe, 
indem  die  Spaltung  eines  Muskels,  aus  leicht  begreiflichen  Gründen,  der 
Faserung  desselben  parallel  laufen  soll* 

Bei  jeder  Muskelpräparalion  im  Vortrage  lässt  sich  eine  Fülle  praktisch-nutzlicber 
Bemerkungen  an  die  rein  -  anatomischen  Facta  knüpfen,  welche  ohne  alle  specielle 
Kenntnisse  von  Krankheiten  verständlich  sind,  und  den  Werth  der  Anatomie  bei  Zei- 
ten schätzen  lehren. 

Die  Literatur  über  das  Muskelgewebe  ist  sehr  zahlreich,  aber  nur  die  neueste 
brauchbar.  Siehe  Herde  t  allg.  Anat.  p.  606,  seqq. ,  Todd  and  Bownum^  Physiol.  Ana- 
(omy.  p.  150,  seqq.  und  F.  Willy  Einige  Worte  über  die  Querslreifen  der  Muskeln, 
in  Mütter' s  Archiv.  1843.  pag.  358,  seqq. —  Diemechanischen  Bewegungsverhältiüsse 
der  einzelnen  Muskeln  können  bei  Winshw,  Exposition  anatomique.  Amstelud.  175%. 
und  in  Vaieniins  Lehrbuch  der  Physiologie,  2,  Auflage,  nachgesehen  werden.  Eine 
Zusammenstellung  alterer  and  neuerer  Ansiebten  über  Muskelbau  enthalt: 
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4t  fibrae  nuMCularis  forma  et  structura.  ups.  1836.  4.  —  Uel)er  die  Verbreitung  der 

glatten  Muskelfasern  sieh  A.  KölUker  in  der  Zeitschrift  für  wissenschaftliche  Zoologie, 

'  1.  Bandy  pag.  48.  —  Ueber  physiologische  Eigenschaften  der  Muskeln  handelt  der  clas- 

niche  Artikel  »Muskelbewegung''  von  Ed,  Weher,  im  Handwörterbuche  der  Physiologie. 

§•  44«  Sehnengewebe  oder  fibröses  Gewebe. 

Das  Sehnen- oder  Fasergewebe,  Telaftbrosay  besteht  aus  Zell- 
gewebfasern ,  welche  zu  dichten  Bündeln  vereinigt  sind.  AuF  den  Bündeln 
erscheinen  auch  unentwickelte  Kernrasern ,  als  verlängerte  Kerne ,  und  nur 
ttben  als  Spüralfasem.  Die  Bündel  kreuzen  sich  nie ,  sondern  bleiben  der 
Ungenachse  der  Sehne  parallel.  Man  könnte  mit  allem  Rechte  dasSehnenge- 
webeals  eine  Species  des  Zellgewebes,  wie  Henle^  nehmen,  oder  Zell-  und 
Seknengewebe,  als  Unterarten  eines  Genus:  Fadencylindergewebe, 
mdi  Yateniln ,  betrachten.  Hier  soll  es  als  besondere  Gewebgattimg  aufge- 
Ufft  werden,  weil  die  Formen ,  in  welchen  es  im  Körper  vorkommt,  mit 
dem  iosseren  Ansehen  des  Zellgewebes  nichts  gemein  haben. 

Die  fadenförmigen  mikroskopischen  Elemente  des  Sehnengewebes  liegen 
80  dicht  aneinander ,  und  halten  so  fest  zusammen ,  dass  sie  nur  schwer  und 
unter  Beihilfe  derFäulniss  isolirt  ziur  Anschauung  kommen.  Alle  ausSehnen- 
Bden  zusammengesetzten  Organe  werden  deshalb  einen  hohen  Grad  von 
Hirte  und  Festigkeit  besitzen ,  den  mechanischen  Trennungen ,  der  Fäulniss 
nid  Siedhitze  länger  und  besser  widerstehen  als  gewöhnliches  Zellgewebe, 
ndsich  durch  diese  mechanischen  Eigenschaften  vorzüglich  zu  Bindungsmit- 
lein  fester  Theile  CKnochen,  Knorpel)  imd  zu  verlässlichen  Leitern  eignen, 
dorch  welche  eine  Kraft  z.  B.  vom  Muskel  aus  auf  einen  Knochen  übertragen 
wird.  Ihr  Metallglanz,  ihr  schillerndes  Ansehen  (Folge  einer  leichten  Kräuse- 
hng  ihrer  Primitivfasern)  zeichnen  sie  vor  allen  übrigen  Geweben  aus. 

Alle  Gebilde  dieser  Art  sind  an  ihren  Enden  und  Flächen  mittelst  Zell- 
gewebe an  benachbarte  Theile  lose  oder  fest  angeheftet,  und  wenn  sie  frei  zu 
sein  scheinen  (wie  die  durch  Schleimbeutel  laufenden  Sehnen) ,  so  besitzen 
sie  doch  einen  dünnen  membranösen  Ueberzug,  welchem  eigentlich  die  freie 
lidie  angehört. 

Ihre  chemischen  Eigenschaften  stimmen  mit  jenen  des  Zellgewebes  über- 
ein,  ihre  Vitalität  ist  sehr  gering,  ihre  Blutgefässe  äusserst  ärmlich,  jedoch, 
^sich  an  der  Achillessehne  beweisen  lässt,  nicht  blos  der  Zellscheide  an- 
gehörend. Ihre  Empfindlichkeit  im  gesunden  Zustande  ist  kaum  des  Namens 
^erth  (obwohl  bei  Entzündungen  derselben  die  furchtbarsten  Schmerzen  wü- 
fteo  können) ,  und  ihre  Nerven  sind  nur  für  die  Dura  inater  mit  Bestimmt- 
heit nachgewiesen.  Sie  besitzen  keine  Conlractilität. 

%.  35.  Formen  des  Sehneogewebes. 

Es  lassen  sich  drei  Hauptformen  des  fibrösen  Gewebes  aufstellen :  A)  das 
itnngfomiige ,  B)  die  fibrösen  Häute ,  und  O  das  cavemöse  Gewebe. 
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A)  Das  flCrangförmige  fibröse  Gewebe  erscheint  in  Bflndel 
von  rundlicher  oder  platter  Gestalt,  als: 

a)  Sehne,  Tendo^  am  Ursprungs-  und  Anheftungsende  der  Mos 
kein,  und 

b)  Band,  Ugameniumy  Verbindungsstrang  zweier  Knochen,  odf 
Kcfestigungsmiltel  beweglicher  Theile  an  stabilere.  Ihre  kräftigste  Entwick 
lung  erfahren  sie  als  Gelenkbander ,  und  liegen  als  solche  immer  an  jene 
Seiten  der  Gelenke,  gegen  welche  zu  die  Bewegung  nicht  gestattet  ist,  b< 
den  Winkelgelenken  z.  B.  an  deren  Seiten.  Sie  sollten  deshalb  lieber  Seiten 
oder  Hemmungsbundrr ,  als  Hilfsbänder  heissen. 

B)  Die  fibrösen  Haute,  Tunkae  fibrosae^  Aponeuro$e$^  sin 
Ausdehnungen  des  Fasergewebes  in  der  Fläche,  welche  anderen  weichere 
Geweben  zur  HQUc  und  Begrenzung  dienen ,  und  entweder  aus  dicht  verfili 
ten  flbrö.sen  Faden  ohne  einer  bestimmten,  vorwaltenden  Fasaiing8richtui{ 
oder  aus  derberen,  durch  Zellstoff  verbundenen  Faserbundeln  bestehen,  dere 
parallele  oder  gekreuzte  Bichtung  mit  freiem  Auge  abzusehen  ist.  Die  fibröse 
Häute  bieten  dreierlei  Fonnen  dar: 

ii)  Ebene  oder  flachgespannte  Faserhäute.  Sie  trennen  odi 
begrenzen  Höhlen ,  oder  sind  zwischen  gewissen  Muskelgmppen  als  natfli 
liehe  Scheid«  wand  derselben  eingeschaltet.  Hieher  gehören:  a.  dasGmlraa 
tcmiineum  fliai^ragtfHUis ^  ß.  gewisse  Fascien,  als:  Fascia  trantüorm 
hypagasirka y  perinei^  üiaca^  imimaris,  plantaris^  etc.  /.  die  Zwischci 
muskelbänder ,  Ugmienta  inlertnuicutaha  ^  S.  das  Trommelfeü,  e.  di 
Verstopfungsbander  gewisser  Löcher  und  Spalten ,  Ugamenia  o6lmrm§trk 
b)  H  0  h  I  e  C  y  I  i  n  d  e  r ,  durch  Einrollen  einer  ebenen  Faserhant  zv  eiM 
Rohre  von  grösserem  oder  gtringerem  Kaliber.  Sie  werden  allgeneia  «I 
Scheiden,  Vagimaey  bezeichnet^  und  geben  Hüllen  für  strangfonn^  ode 
röhrige  Organe  ab.  Nach  Verschiedenheit  der  Theile,  welche  sie  magirtci 
zerfallen  sie  in: 

a^  Muski'I-  und  Sehnenscheiden,  Vagimae wuucmiarei wm 
V/^inae  ttmiimim^  für  die  Muskeln  auch  Perimgsia  fik^mm  genannt  Ihr 
^K<Me  Ausbildung  erreichen  sie  als  eigentliche  Mnskelscheiden, 
welche  besi^ndcrs  an  den  Extremitäten  als  starke  glänzende 
eine  allgemeine  Hülle  für  alle  Muskeln  bilden,  und  durch  S^eideinuide 
welche  sie  zwischen  gewissen  Muskelgrnppea,  oder  zwischen  einzclnei 
Muskeln  einschieben«  eine  genauere  Isolining  derselben  zn  Stande  braigei 
Sie  werden  nach  den  Regionen«  wo  sie  vorkommen,  als  Aaria  tmmeh 
nnrihrarhii,  fipmaris.  cruris  etc.  be^ichheben.  Die  Sdieidewande  kArci 
nachdem  si(  einen  Muskel  umgriffen«  entweder  wieder  ar  angeseiaa 
fibrösen  Hiille  zurück«  von  welcher  sie  ausUffea^  oder  dbinges  his ai 
den  Knochen  ein.  mit  des>en  Beinbaut  sie  verschmelzen.  In  letzterem  Faih 
h(^is>eii  sie  iMiamnüfi  tnirrmusrullaria.  Die  Vagmae  itmiamm^  Seh- 
nenscheiden.  ^nd  ForL<etzangen  der  Masketooheklen,  wdl 
in  diT  Yeriängermg  des  Muskels  Legen. 
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ß)  Die  fibrösen  Kapselbander  der  Gelenke,  Ligamenta 
captuUurfa.  Sie  stellen  holile  Säcke  dar ,  welche  die  tSelenkenden  zweier 
oder  mdirerer  Knochen  mit  einander  verbinden,  und  den  Höhlenraum  der 
Gelenke  bestimmen. 

y)  Die  Beinhaut,  Periostetan^  und  die  Knorpelhaut,  Peri- 
dionäriutn.  Brstere  ist  sehr  reich  an  Blutgefässen,  welche  nebst  zahllosen 
PortsetzoDgen  der  Beinhaut  in  die  Poren  der  Knochen  eindringen,  wodurch 
das  Periosteum  als  zusammenhangende  Membran  in  grösseren  Stacken 
schwer  ablösbar  wird.  Die  Knorpelhaut  ist  viel  gefassarmer.  Die  wichtige 
Beziehung  beider  zur  Ernährung  ihres  Einschlusses  ist  nicht  zu  verkennen, 
aad  wird  durch  die  tägliche  chirurgische  Erfahrung  hinlänglich  constatirt. 
S)  Die  Nervenscheiden,  Neurilemmaia^  erscheinen  nur  an  ge- 
wissen Nerven  (Sehnerv,  Rückenmarksnerven  in  den  Intervertebrallöchern 
etc.)  als  wahre  fibröse  Häute,  und  nahern  sich  im  Verlaufe  der  weitver- 
xweiglen  Nerven  auffallend  den  Zellhäuten. 
g)  Geschlossene  fibröse  Hohlkugeln,  welche  die  Grösse  und 
Gestalt  weicher  Organe  bestimmen,  und  zum  Schutze  des  von  ihnen  umschlos- 
ttsen  Inhaltes  dienen.  Hiehcr  gehören  die  Faserhaut  des  Auges  CScleraiica\ 
vieler  Eingeweide  (des  Hoden,  der  Eierstöcke  etc.) ,  die  harte  Hirnhaut  und 
der  fibröse  Herzbeutel.  Die  innere  Oberflache  dieser  Hohlkugebi  ist  entweder 
glatt  (Herzbeutel  und  Sclerotka')  oder  mit  Scheidewänden  (.Processus^  Septula) 
besetzt,  welche  gegen  das  weiche  Parenchym  des  eingeschlossenen  Gewebes 
vorspringen ,  und  es  stützen  (Faserhaut  des  Hoden ,  des  Eierstockes). 

C)  Das  cavernöse  Gewebe,  Tela  cavernosa^  Man  denke  sich  von 
einer  fibrösen  Hullungsmembran  eine  grosse  Anzahl  Fortsätze,  Bälkchen  und 
Faeem  nach  einwärts  ziehen,  sich  in  jeder  Richtung  kreuzen,  und  sich  zu 
eisen  schwammigen  Gewebe  mit  grösseren  oder  kleineren  Interstitien  verbin- 
den, 80  hat  man  die  Grundlage  oder  das  Geräste  eines  cavemösen  Gewebes, 
welches  durch  eine  besondere  BeschaiTenheit  (von  welcher  später)  der 
dNudanten  Blutgefässe,  welche  diese  Interstitien  ausfüllen,  die  Fähigkeit 
^bilt  zu  strotzen ,  und  wenn  es  mit  einem  Ende  an  eine  festere  Grundlage 
Cekeftet  wird ,  und  überdiess  von  cylindrischer  Form  ist,  sich  steifen  und 
nfiriditen  kann ,  und  desshalb  auch  Schwellgewebe,  Texlus erectUis^ 
painnt  wird,  wie  es  im  männlichen  Gliede,  in  der  Clitoris,  der  Brustwarze 
^  der  Milz  vorkommt. 

S«  36.  Praktische  Bemerkungen  Ober  das  Sehnengewebe« 

Die  geringe  Vitalität  des  Sehnengewebes  ist  der  Grund,  warum  es ,  mit 
Aiunalime  der  Entzündungen ,  nicht  leicht  primärer  Sitz  von  Krankheiten 
^ifd.  Seine  Verwendung  im  Organismus  zu  rein  mechanischen  Zwecken 
^Inrwirfl  es  vorzugswei^te  mechanischen  Störungen  durch  Zerrung  und  Riss, 
*>d  die  oberflächliche  Lagerung  der  Fascien  macht  ihre  Verwundungen  häufig. 
'^jederoUmrgischen  Operation,  die  in  eine  gewisse  Tiefe  eindringt,  kommt 
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es  Haler  irgend  f  iner  Form  dem  Messer  entgegen ,  ond  moss  getrennt  wer- 
den ,  —  Grand  genug ,  waram  es  die  Anfmerksamkeit  der  Chirargen  im 
hohen  Grade  fesseln  soll.  Die  Festigkeit  der  Fasden  wird  das  Waciisttun, 
die  Form  und  die  Richtong  von  Geschwnlsten  bestimmen,  ond  es  ist  die  erste 
Fr^e,  welche  sich  der  Wundarzt  bei  dem  Gedanken  an  die  Ezstirpatioa 
derselben  stellt,  diese,  ob  sie  innerhalb  oder  ausserhalb  der  Fascia  wureefaL 
Jede  Anssdiilnng  ton  Geschwulsten  exitm  fiuekum,  ist  ein  enrfacher ,  jede 
Eatfamung  krankha^r  Gebilde  hUm  fiueitnmy  ein  bedeutender  EingrS  — 
Unter  den  Fascien  e^ssene  Flüssigkeiten  (Biter,  Geschwursjauche,  Bht) 
werden  sidi  schweijbder  gar  nicht,  je  nachdem  die  Fascia  fest  oder  schwach, 
solid  oder  durchlöchert  ist,  einen  Weg  nach  aussen  bahnen,  sie  werden  Tiel- 
mehr  die  Fascia  in  bestimmten  Richtungen  unterminiren ,  und  weit  greifende 
Verheerm^en  in  der  Tiefe  anrichten  können ,  bevor  die  Oberfliche  merklich 
leidet.  Blutige  Ergüsse  unter  den  Fascien,  wie  sie  nach  Erschütterangen  und 
Quetschungen  vorkommen ,  können  unter  einer  dicken  Fascie  sich  weithin 
ausdehnen,  ohne  äusserUch  bemerkbar  zu  sein.  Sind  sie  an  eine  Stelle  gekom- 
men, wo  die  Fascie  dünner  wird  oder  abbricht,  können  sie  nun  erst  durch 
blaue  Färbung  der  Haut  sich  kundgeben.  Die  Verfirbung  der  Haut  deutet 
somit  nicht  immer  die  Stelle  an ,  wo  die  quetschende  Gewalt  einwirkte.  — 
Die  geringe  Nachgiebigkeil  der  Fascien  wird  bei  Anschwellungen  tieferer 
Oif;ane,  welche  jedesmal  mit  deren  Entzündung  auftreten,  Einschnürungen, 
und  in  Folge  dieser,  Steigerung  des  inflammatorischen  Schmerzes  bedingen, 
und  kann  die  Spaltung  der  Fascie  als  PaUiathrmitlel  nothwendig  machen.  — 
Risse  der  Fascien  werden  wenig  Heiltricb  iussern ,  und  entblösste  Stellen 
derselben  eine  grosse  Neigung  zum  Absterben  zeigen.  Letzteres  ist  besonders 
der  Fall ,  wenn  das  Zellgewebe,  welches  an  beiden  Flächen  einer  Fascie  auf- 
liegt, und  die  Emährungsgefasse  zufuhrt ,  vereitert  oder  verbrandet ,  worauf 
ganze  Stücke  der  Fascien,  soweit  das  Zellgewebe  zerstört  wurde,  absterben 
und  losgcstossen,  oder  mit  der  Pincetle  hervorgezogen  werden.  Bei  nnvoU- 
kommenrr  Heilung  solcher  Risse  oder  einfachen  Trennungen  durch  Verwun- 
dung, wtfden  die  tieferen  Organe  ein  Bestreben  äussern,  aus  ihrer  Lage  zu 
weichen,  welchem  nur  durch  entsprechende  Bandagen  entgegengewirkt  wer- 
den kann.  —  Blossgelegte  und  ihrer  Ernährungsgefasse  beraubte  Sehnen 
sterben  gerne  ab ,  und  ihre  Trennung  vom  Lebendigen  (Exfoliation)  geht  nur 
allmäiig  vor  sich,  wodurch  der  Heilungsprocess  von  grossen  und  tiefen  Wun- 
den sehr  in  die  Länge  gezogen  werden  kann.  Hiebei  ist  noch  zu  bemerken, 
dass  die  Sehne  selten  in  ihrem  Verlaufe ,  sondern  an  der  Einpflanzungsstelle 
in  das  Muskelfleisch  getrennt  wird.  Ich  sah  nach  einem  Panaritium  (Wurm  am 
Finger)  die  lange  Sehne  des  flejror  poUicis  Icngut  aus  der  Abscesshöhle  als 
weissen  halbmacerirlen  Faden  herausziehen.  —  Einfache  Sehnenschnille  so 
ausgeführt ,  dass  die  Luft  keinen  Zutritt  erhält  (subcutane  Tenotomie),  heilen 
gern  und  schnell,  besonders  wenn  die  Sehnenscheide  nicht  gänzlich  durch- 
geschnitten wird.  Die  glücklichen  Resultate  9  welche  die  neuere  Chirurgie  in 
diesem  Gebiete  aufzuweisen  hat,  bestätigen  diese  lange  bezweifelte  WahilMit 
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Die  Resolute  waren  auch  inder  That  ao  glücklich,  dass  man  mit  den  Sehnen- 

idinitten  eine  Zeitlang  sehr  freigebig  verfuhr.  —  Die  Muskel-  wid  Sehnen- 

idMiden,  und  die  fibrösen  Zwischenwände  der  Muskeln  werden  auf  dieLoca- 

lisinmg  gewisser  Krankheitsprocesse  einen  mächtigen  Einfluss  üben ;  Vereite- 

nngen  and  pathologische  Umwandlungen  der  Gewebe  werden  sich  nicht  nach 

iDen  Richtungen  ausbreiten ;  erst  wenn  der  Damm  durchbrochen ,  welchen 

eiiie  Aponeurose  dem  Wachsthume  eines  bösartigen  Parasiten ,  z.  B.  einer 

Krebsgeschwulst ,  nach  aussen  entgegenstellte ,  wuchert  sie  mit  tödtlicher 

Hast  —  Die  grosse  Verbreitung  des  fibrösen   Gewebes^  die  zahlreichen 

Brücken,  die  es  zwischen  hoch-  und  tiefliegenden  Organen  bildet,  erklären 

▼iele  Sympathien  entfernter  Theile,  wie  das  Wandern  und  Springen  rheuma- 

tiacher  AflTectionen,  und  die  oberflächlichen  Hautröthungen  bei  tiefliegenden 

Knodienleiden. 

Literatur.  Schon  die  älteren  Scbriflsteilcr  (Le^mtcemkoeek  önd  Foniana)  hatten 
über  die  mikroskopische  Textur  des  Bbrosen  Gewebes  richtige  Ansichten  ,  und  gaben 
aeoilicfa  naturgetreue  Abbildungen  derselben.  Das  ^euere  ist  bei  Henle,  Gerher  ^  Vm- 
Imlim,  Geriadk,  und  in  Bim§e*9  obersv.  microsc  Berol.  1835,  so  wie  17.  Jorämm,  über 
dai  Gewebe  der  Tumiat  dartos  etc.  in  MüOers  Archiv,  1834,  und  DoHders,  Holländi- 
iche  Beitrage  zu  den  anat  phys.  Wissenschaften.  1.  Bd,  pag.  259,  nachzusehen. 

Geber  die  anatomische  Verbreitung  der  Faserhaute  (Pasciae  mMscmlares)  handeln : 
Mmmm^  descriptions  of  Tarious  fasciae  etc.  Philadelphia.  1824.  —  PmUmrd,  de- 
Mriplion  complete  des  membranes  fibreuses  etc.  Paris.  18)7.  —  VdSpeav,  Abhand- 
iHig  der  cfainii^.  Anat.  3.  Ablheil.  pag.  57—73. 

Die  Handbücher  der  chirurgischen  Anatomie  geben  die  Darstellungen  der  bei  den 
Lasten-  und  SchenkeUuüchen  interessirlen  Fascien  gewöhnlich  in  jenem  Terdickten 
Zustande,  wie  äe  im  spedellen  Falle  des  Bruches  gefunden  werden.  Am  gesunden 
Meoschen  wird  öfters  als  dünne  Zellgcwebschicht  gesehen,  was  bei  veralteten  Hernien 
eine  Fascie  von  der  Dicke  einer  halben  Linie  darstellt.  Die  äusserst  subtilen  Dntersu- 
dMmgen  von  nrnrnson  in  den:  Annales  de  la  medecine  phjsioL  haben  zu  einer  Yer- 
vidCDtigung  der  Fascien  (besonders  der  Leisten-  und  Schamgegend)  gefuhrt ,  deren 
pnktiidier  Werth  sehr  probkmatisch  isL  Die  leichte  Umwandlung  von  ZeUgeweb- 
«biehteo  in  Faiden,  ond  umgekehrt,  wird  diesen  Gegenstand  für  den  Neuling  im- 
■er  verwoimi  ertcheineD  lassen. 

$.  37.  Seröse  Häote. 

AU  eine  besondere  Modification  des  Zellgewebes  erscheinen  die  s  e  r  ö- 
>^i  Hiute^  Membranae  $era$ae.  Sie  bestehen  ans  zu  breiten  Bündeln  ver- 
^itigtenZeUstoSraseni  mit  gekreoztem  •  nicht  geschlängeltem  Verlaufe ,  sind 
^^^  dordisdieinend,  weissgefarbt  oder  wasserfaell,  überziehen  die  inneren 
^^l'^Gfaen  solcher  Höhlen,  welche  mit  der  Aussenwelt  keine  Verbindung 
^skn,  sind  somit  geschlossene  Säcke  (mit  Ausnahme  der  Synovialhäute,  wie 
i*  Trrlanf  dieses  §.  gezeigt  wird) ,  besitzen  nur  spärliche  Blutgefässe  und 
R^nren,  aber  reicfah'che  Saugadern.  Die  Zellstoflbündel,  aus  welchen  sie  be- 
'Meo,  sind  mit  sehr  zahlreichen  Kemfasern  (elastischen  Fasern)  gemischt. 
I^sibseröseZeDstoir  entbehrt  dieser  elastischen  Fasern.  Die  Ausdehnbarkeit 
'trsprüseoMembnoien  ist  daher  sehr  bedeutend,  ihre  Empfindlidikeit  dage- 
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geH  im  gesunden Zii6tande  kann  bemeridiar.  IhreZnswBttieBzieliangs&lugiDril 
beruht  mehr  auf  Oirer  physischen  Elaslidlit,  als  aof  lebendiger  ContracÜliiil. 
—  Jede  seröse  Haut  hat  eine  freie,  und  eine  durch  lockeren  subserösen  ZeU- 
stoflT  an  darunterliegende  Organe  befestigte  Flache.  Die  freie  Fläche  ist  bei 
den  meisten  mit  einer  einfachen  odt>r  mehrlachen  Schichte  PflasterepilbelimB 
bedeckt,  deshalb  ebeay  glatt  und  glänzend,  und  mit  einem  flüssigen  Exhatate 
(Sertmi^  befeuchtet,  wodurch  sie  schlüpfrig  wird.  Es  kommt  auch  vor,  daas 
nur  das  Epithelium  ohne  eigentlicher  zellstoffiger  Unterlage  beobachtet  wird 
(auf  der  hinteren  Fläche  der  Cornea  des  Auges  und  auf  der  freien  Fläche  der 
ZwiBchenknorpel  der  Gelenke) ,  oder  eine  seröse  Membran  ohne  Epithelinm 
auftritt  (in  den  Schleimbeutefai  und  auf  der  vorderen  Fläche  der  Begenbogen- 
haut).  Als  innere  Auskleidung  geschlossener  Höhlen  (Bauch-,  Brust-,  Schä- 
delböhle)  wird  jede  seröse  Membran  die  Gestalt  eines  Sackes  habeu  miiSfCA, 
welcher  sich  der  Gestalt  der  Höhle  genau  anpasst.  Enthält  die  Höhle  Organe, 
so  bi4[ommen  diese  durch  Einstülpung  des  Sackes  besondere  Ueberzöge.  Je 
grösser  dieAniahl  solcher  Organe  wird,  desto  complicirter  wird  dieGestaJ/ 
des  serösen  Sackes.  Die  Auskleidung  der  HöhlenMrand  und  der  Ueberzng  der 
Organe  kehren  sich  ihre  freien  glatten  Flachen  zu ,  und  da  diese  schlüpfrig 
sind,  können  sie  leicht  und  ohne  Beibung  an  einander  hin-  und  hergleilen. 

Nach  Verschiedenheit  des  Vorkommens  und  des  Secretes  der  seröses 
Häute  werden  folgende  Arten  unterschieden : 

A)  Eigentliche  seröse  Häute  oder  Wasserhäute.  Sie  klei- 
den a)  die  grossen  Körperhöhlen  aus,  und  erzeugt  n  mehrere  Einstülpungen 
ftr  die  Organe  derselben,  oder  bilden  b)  um  einzelne  Organe  besondere  Dop- 
pelsacke. Zu  a)  gehören  die  Arachnoidea  des  Gehirns,  die  beiden  Brustfelle, 
das  Bauchfell;  zu  b)  die  eigene  Scheidenhaut  des  Hodens,  der  seröse  Herz- 
beutel. Die  allgemeine  Begel,  geschlossene  Säcke  zu  bilden,  erleidet  nur  im 
weiblichen  Bauchfelle  eine  Ausnahpe,  da  dieses  durch  die  Orificia  abdami- 
naüa  derMuttertrompeten  mit  der  Geschlechtbhöhlc,  und  sonach  unmittelbar 
mit  der  Aussenwelt  communicirf.  Einige  dünne,  wasserhelle  Haute  des  Auges 
(Glashaut,  Linsenkapsel),  des  inneren  Gehörorgans  (häutiges  Labyrinth),  und 
die  Amnioshaut  des  Eies  werden  mit  Unrecht  zu  den  eigentlich  serösen  Häu- 
ten gerechnet. 

B)  Synovialhaute.  Man  hat  bis  auf  die  neueste  Zeit  dieSynovial- 
häute  für  vollkommen  geschlossene  Sacke  gehalten.  Sie  kleiden  jedoch  die 
Höhlen  der  Gelenke  nicht  vollständig  auS)  und  bilden  für  etn-aige  Bänder  oder 
Zwischenknorpel,  die  in  der  Höhle  angebracht  sind,  keine  genau  aoscUic«- 
senden  Ueberzüge,  indem  sich  nicht  die  ganze  Synovialhaut ,  sondeni  Uos 
ihr  Pflasterepithelium  auf  die  freie  Fläche  dieser  Bänder  und  ZwiBchenknorpel 
fortsetzt.  Die  in  die  Höhle  der  Gelenke  hineinragenden,  mit  Knorpel  ibcno- 
genen  Knochenenden,  entbehren  sogar  des  Epithdiums.  Die  Synovialhanl 
eines  Gelenks  überzieht  sonach  blos  die  innere  Fläche  der  fibriwen  Gelcuk- 
kapsei*  An  der  Befestigungsstelle  der  fibrösen  Kapsel  an  die  Knochca  bOdel 
die  Synovialhaut  häufig  kleinere  Fällchen,  welche  kömiges  Fett 


JUttiBnukff  kleme  Cysten  einschliessen.  Diese  Fettkörner  und  Cysten  worden 
i&r  Drusen  gehalten  und  Glandulae  HaverHofiae  genannt.  Man  glaubte  in 
ihien  die  Absonderungsorgane  des  schlüpfrigen^  eiweissreichen,  dickflüssigen 
Saftes  gefunden  zu  haben,  der  den  Binnenraum  eines  Gelenks  beölt,  und 
Gelenkschmiere,  Synovia ,  genannt  wird.  Die  Synovia  ist  jedoch  ein 
Seoret  der  ganzen  Synovialhaut ,  wie  das  Serum  einer  eigentlichen  serösen 
Haut  —  Die  erwähnten  Falten  der  Synovialhaut  unterscheiden  sich  durch  ihr 
Gewebe  von  der  eigentlichcin  Synovialhaut,  indem  sie  nach  Gerlach  aus 
lockfrem,  formlosem  Bindegewebe  bestehen^  und  sehr  reich  an  Blutgefässen 
sind.  Die  Fasern  des  Bindegewebes  setzen  sich  in  Gestalt  von  Fransen  über 
den  freien  Rand  der  Falte  hinaus  fort ,  und  schicken  zuweilen  selbst  kurze, 
sottenartige  Verlängerungen  ab,  welche ,  so  wie  die  Falte  selbst ,  mit  einer 
Bpitiielialschichte  überzogen  sind. 

Als  besondere  Unterarten  der  Synovialhäute  erscheinen: 

a)  Die  Synovialscheiden  der  Sehnen,  Vaginae  tentünum^y- 
nß9iale$.  Sie  kleiden  die  fibrösen  Sehnenscheiden  aus ,  sind  sonnt  Kanäle, 
and  erleichtem  durch  ihr  schmieriges  Secret  das  Gleiten  der  Sehnen.  Ob  sie 
sich  auf  die  äussere  Oberfläche  der  Sehnen  umschlagen,  also  Doppelscheiden 
bilden,  ist  nicht  mit  Bestimmtheit  ermittelt.  An  jenen  Synovialscheiden,  wo 
eine  Falte  von  der  Wand  der  Scheide  zur  Sehne  geht,  und  ein  sogenanntes 
Schleimband  der  Sehne,  Ug*  mucosum^  bildet,  kann  über  die  factische 
Einstülpung  der  Scheide  kein  Zweifel  sein. 

b)  Die  Schleimbeutel  oder  Schleimbälge,  Bursae  mucosae. 
Sie  stellen  verschieden  grosse,  abgeschlossene  Säcke  dar,  welche  zwischen 
einer  Sehne  (oder  einem  Bande)  und  einem  Knochen,  oder  zwischen  der  äus- 
seren Haut  und  einem  von  ihr  bedeckten  Knochenvorsprunge  eingeschaltet 
sind,  und  deshalb  in  Bursae  mucosae  tendinosae  und  subcutaneae  einge- 
Iheilt  werden.  Zuweilen  drückt  die  Sehne  ihren  Schleimbeutel  so  sehr  ein^ 
dass  sie  von  demselben  ringförmig  umschlossen  wird.  Verminderung  derRei* 
bong  bedingt  ihr  Vorkommen.  Sie  communiciren  häufig  mit  den  Höhlen  nahe 
liegender  Gelenke. 

C)  Accidentales  seröses  Gewebe.  Ich  verstehe  unter  diesem 
Ausdrucke  jene  Art  seröser  Säcke,  welche  sich  nur  zufallig,  und  dann  nur 
vk  solchen  Stellen  entwickelt,  wo  Reibung  mit  Druck  eine  Glättung  der  sich 
in  einander  verschiebenden  Zellgewebsflächen  bedingt.  Die  Structur  dieser  Ge- 
websarl  anterscheidet  sich  von  genuinen^  serösen  oder  Synovialhäuten  nur 
farch  den  Mangel  desPtattenepitheliums.  Das  Vorkommen  dieser  zufölUg  ent- 
standenen serösen  Säcke  wird  in  der  speciellen  Anatomie  am  betreffenden 
Orte  erwähnt.  Ihre  physiologische  Entstehungsweise  scheint  diese  zu  sein, 
dass  gewöhnliche  Zellgewebszellen  durch  Schmelzung  ihrer  Zwischenwände 
zu  einem  grösseren  Räume  zusammenfliessen,  wie  die  in  ihnen  häufig  vor- 
kommenden zelligen  Brücken  vermuthen  lassen,  welche  von  einer  Wand  des 
Sackes  zur  anderen  laufen.  Sie  enthalten  nie  tropfbares  Fluidum,  können  es 
aber  mrter  krankhaften  Bedingungen  absondern ,  und  sich  dabei  bedeutend 

6» 


81  i  S8.  Pnkta«^  Beneftungeo  über  die 

▼ergr&Mfm,  vFomtimm^^gnmmia  gtnuoA  wcrdn-AKkaorMikSchlftiii- 

beutfl  UBleriiegfB  dieser  Knmkhf lUform. 

Jede  dttiue  aeme  Meabno  eignet  wh  nr  Mifcroitepiwiirn  CoiefBiicfaiiog. 
Man  bedicnl  ach  am  besten  der  dorcfa  natüriiche  rinttnlpnnf  ceUdeteo  FaUen  der- 
selben mit  freien  Rändern ,  an  mficheo  der  EpilheliallMg  leiekt  n  erkennen  kL 
Die  Fluten  der  Ancbnoidea.  welcbe  die  Ner^Ynvnneln  n  ihm  AMtritteteDen  am 
der  Schädel'  und  RarhgFatfarinhIe  geleiten,  das  Omemtmm  mmm  eeei  teMO  eine  fae- 
rtiw»  Fawvngvkhtong  denüirh  «-ahmefanien,  and  an  cinaünca  Siele«  deaBanch- 
Mls  i^ii^ni—  mmieftit)  bilden  die  BiknMfcofHEten  FiiiMlwfle  donibea 
ein  m  demMMS  \c(i««i,  das  aas  flartiiriifr  Gewehe  «nr  ach  aa  haben  glwbL 

Ohvohl  die  aemen  Binle  ant  ZeUstoffiaaeni  geveht  änd.  jd  kommt  et  doch  in 
ihren  feinen  HaKhen  nie  nr  FettabUgmmg.  lelhrt  m  esn  Aeir  in  ganaen  ZeOgeveb- 
fl\'9lese  wuchert ,  nnd  der  Ylamt  oHkriarw  jatemMBt  danit  nbennB  ut 

n»  SeroB  der  echten  WuHthinle  and  die  Srnoiia  unhinhiiden  ach  dBch 
ihren  Eiweasgcihalu  welcher  ia  Seraa  1  pD.,  in  der  Svneria C  pGL  in  IM  TheilBa 
Waaerhe«ingl$  niiainiii  and  phaiphormires  Natran.  nehal  pteiptenaarea Ealk, 
indet  ach  in  beiden  in  aehr  geringen  Qaanhtalcn.  Dieaer  Bafimihilt  bedingt  <be 
faijanbiihir  beider  Flnaägieikn ,  welche  bei  Lraügen  Ifcinidnrn  and  gnt  genähr- 
ten Tbieran  bedeoteader  iil,  aH  bn  achm^ächüchen-  Uez 
der  Srneivia  findet  man.  aaaMr  ahewteaeaen Epitt-Aatnffflf  andti 

.^maaürte  Eimer,  wckhe  «ierma]  ikincr  ak  dk  FpirtirftaWaBn  eind,  nnd 
lir  in  Aafiaaaac  begn&a*  EpitbriiakelkB ,  oder  fir  dir 

Aiamm  K&^^^HM  jm^a)i«ih  ^rwiAiiH  L^^^w«     lj4m\3»wL    m^  h^b  ^i   ».^tawf^^^M^er     ali 
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mptiiAm  werdeaL  ts  waroa  daa  dje  Irachdn 
2eienfaddnngen  v'Etivd  wick^  acb  aber  nie:*:  weiier  ^:lrwiakfli&  \ 


Kf  Akuradfraiif  4er  fvffw»  BmAt  b4  die  tiai»dksU  «qtianicfcc  TH- 
tigfccit  Da  dtf  BhdMTiai  die«^Ih<«Bfj<JlBdlkcil^,  wie  ditf  »m»5:crH  ciacr 
WtfiMriaAL  «d&nit.  ito  if4  die  fvnse  Aks>i«d(ra£  »t%r  «tanckückviEefl 
oder  SiBtfTft.  itshtm  Strimm^  anth  dfr  irtitm  FikAt  itr  Wmsmxkmü  fr- 
riditel  isL  Ktm-  Strramiif  r^  mA  £TXlsser^chaf4ltri^^it  sndKrarR  T«r  ach, 
«ie  um  an  der  «ciiiMi&eEAiBJaiiiiihinc  vanNKim  k  thmt  eaüf-ersa  «rtfüer- 
fliditir<9i8«Ufai  !BflDdH.Bf«df«iM£wiijs$^rri»:^  .  and  ul  otr  thrm»  «chatl- 
lia  BffTf »doctirit  dt*»  li» hl  Sturssidi  nivrf4iijsst{'i»m  Brnrnm-  apamor  hfffcich- 
Im  kam.  Die  Wit«denattiaiimüimr  A»  ^ksstn^  ic  der  KmkMmMi  aa  iiiitr- 

Eiwidoiiiiui^  dtf  BaniäKrt  miafiK  Eandicrn;  iixia  ^««rUUai.  — 
«fToscB  SemirBiifx  ml  öfir  iBflHTa  Ükrflk^  dt«  Karj^^rt  ^»^iiiiiMMai,  m 
kfaonf  ihre  UmaSitnai^*^  .lkiMiiid«nmr  )fj£äd  T<rdas^fiL«  m  dex  Eec^ftfcih- 
itn  fli(£Tp>i:  HIB»  at  sicÄ  HBsamiiissh..  aod  kfunm:  alf  trofAnrf  ühneifd: 
n  B«rxiif^-a  ü  Lumm  ftentarii^  .  ic  öf^  Bfdüf  dfr  AmbhDiiidfa  ak 
Lmur  untmii^^muUm  vnr  Eraniduibe  Vermf^iiniiir  d»««»  suros» >(«re- 
ir»  biidfls  du  fii'tilMa  fcf i^trfscbif i»  ~  Kafi  vm  irifter  iuf 
hsBf  Siaip!&«^  aL  der  ^.kl  OSksti»dbt  der 


f,  38.  PraktiMbe  Bemerkungen  über  die  serösen  Hiute.  M 

Yua  exhakmtkiy  und  legte  ihnen  eine  solche  Feinheit  bei,  dass  nur  das  Blut- 
wasser*  nicht  aber  der  feste  Bestandtheil  des  Blutes  (die  Blutkügelchen)  in 
sie  eindringen  kann.  Ebenso  Hess  man  aufsaugende  Gefasse  (Lymphgeflsse, 
Kmi  inhalantiä)  mit  offenen  Mäulern  an  ihnen  entstehen.  Sie  konnten  nie 
stttomisch  nachgewiesen  werden,  und  waren  überhaupt  nur  eine  willkürliche 
Aniudinie ,  um  sich  die  Absonderung  und  Aufsaugung  der  serösen  Flüssig- 
keilen leichter  erklärlich  zu  machen.  Ebensowenig  existirt  ein  seröser Vapor 
oder  Dunst  in  der  Höhle  einer  serösen  Membran ,  da  die  Höhle  selbst  nicht 
sU  leerer  Raum  bestehen  kann.  Die  Organe ,  welche  in  einer  Höhle  einge- 
icUo88en  sind,  iuUen  diese  so  genau  aus,  dass  für  serösen  Dunst  kein  Platz 
ibrig  bleibt.  Die  Bauchwand ,  die  Brustwand  sind  mit  der  Oberflache  ihrer 
Enigeweide  in  genauem  Contact.  Wurde  irgendwo  zwischen  Wand  und 
Inhalt  einer  Höhle  ein  leerer  Raum  sich  bilden,  so  wurde  der  äussere  Luft- 
druck  die  Wand  so  viel  eindrücken,  als  zur  Vernichtung  des  leeren  Raumes 
erforderlich  ist.  Wasserdunst  würde  dem  Luftdrücke  nicht  das  Gleichgewicht 
halten  können.  Hat  sich  dagegen  das  wässerige  Secret  einer  serösen  Mem- 
bran als  tropfbare  Flüssigkeit  angesammelt,  dann  hält  das  Fluidum  durch 
seine  Unzusammendrückbarkeit  dem  äusseren  Luftdrücke  das  Gleichgewicht, 
und  die  Höhle  schwillt  auf  in  dem  Masse ,  als  die  flüssige  Absonderung  zu- 
nimmt (.Hydrapi)'  Wird  eine  solche  hydropische  Höhle  angestochen,  so 
»pringt  die  Flüssigkeit  im  Strahle  wie  aus  einer  Fontaine  hervor,  selbst  wenn 
die  Wand  der  Höhle  nicht  mit  nmskulösen  Schichten  umgeben  ist.  Diese  Be- 
obachtung bekräftigt  die  Elastidtät  der  serösen  Membranen ,  welche  selbst 
nach  wiederholten  Ausdehnungen  durch  Wassersucht  nicht  ganz  und  gar  ver- 
nichtet wird. 

Der  Chirurg  bat  bäuflg  Gelegenheit,  sich  von  der  Unempfindlichkeit  nicht  entzün- 
deter neroser  Haate  zu  überzeugen.  Da  die  in  einander  hineingestulpten  Ballen  einer 
KTÖsen  Membran  {Bickai^M  Vergleich  mit  einer  doppelten  Nachthaube)  sich  allenthal- 
ben berühren,  so  darf  es  nicht  wandern,  wenn  durch  krankhafte  ^Bedingungen,  deren 
Erörterung  nicht  hieher  gehört,  häufig  Verwachsungen  derselben  stattfinden^  und  da 
die  im  eingestülpten  Ballen  enthaltenen  Eingeweide  eine  gewisse  Beweglichkeit  haben, 
welche  auf  diese  Verwachsungen  ziehend  oder  zerrend  einwirkt,  so  wird  die  Verwach- 
nogsstelle  nach  und  nach  in  die  Lange  gezogen,  und  zu  einem  sogenannten  falschen 
Bande,  Lig.  timrmmf  metamorphosirt  werden ,  wie  an  den  Bauch-  und  Brusteinge« 
weideo  liäufig  beobachtet  wird.  Solche  Adhäsionen  haben  dann  ganz  das  Ansebea  sero- 
ler  Haute,  und  besitzen  auch  ihre  Structur  aus  Zellgewebfaden.  Sie  sind  ebenso  ge- 
fissarm  und  unempfindlich,  wie  die  serösen  Häute,  und  der  Wundarzt  greift  ohne  Be- 
denken zur  Schere,  um  sie  zu  trennen,  wenn  sie  an  Eingeweiden  vorkommen,  welche 
L  B.  in  einer  Bruchgeschwulst  liegen,  und  der  Adhäsionen  wegen  nicht  zurückgebracht 
werdeo  können.  —  Die  Entzündungen  der  serösen  Membranen  greifen  nicht  leicht  auf 
die  Organe  über,  welche  sie  umhüllen.  Der  Texhu  celhUaris  Mttöterotu*  wird  dagegen 
durch  Ablagerung  gerinnbarer  Stoffe  (Exsudate)  häufig  verdickt,  und  kann  in  diesem 
Zustande  auf  die  Ernährung  der  lieferen  Schichten  nachlbeiligen  Einfluss  äussern.  Da 
der  wässerige  Thau,  der  eine  seröse  Haut  befeuchtet,  oder  die  dünne  Schichte  Syno- 
via einerSynovialroerobran  gewissermassen  als  Zwiscbenkörper  wirkt,  der  zwei  seröse 
Haotflacben  nur  in  mittelbare  Berührung  kommen  lässt,  so  kann  von  Verwachsungen 
dcftelben  nur  dann  die  Rede  sein,  wenn  dieser  Zwiscbenkörper  MM,  oder  dqrch  ge- 
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rinnbare  und  organisirbare  Exsudate  ersetzt  wird.  Eine  gesunde  Synovialhaut 
selbst  nach  jahrelanger  Dnthätigkelt  eines  Gelenkes  nicht  verwachsen  können.  Die  Fälle 
*  von  KiUltikoÜ%,  Bayer  und  Cruveiihier  dienen  dieser  Behauptung  als  Beleg.  Cntveilhier^s  Fall 
verdient,  seiner  Seltenheit  wegen,  erwähnt  zu  werden.  Eine  wahre  Ancylose  des  rechten 
Kinnbackengelenks  hatte  auch  das  linke  zu  einer  83jährigen  (Jnthätigkeit  verdaeMBt 
Die  anatomische  Untersuchung  zeigte  weder  in  den  Knorpeln  noch  in  derSynovialhiMl 
dieses  Gelenks  eine  erhebliche  Aenderung.  —  Das  accidcntellc  seröse  Gewebe  epiell 
auch  durch  sein  Vorkoaunen  in  den  sogenannten  Balggcschwüisten  (Tumores  cffMÜei)^ 
deren  innere  Oberfläche  mit  einer  serösen  glatten  Hautlamello  überzogen  ist,  eine  wich* 
tige  Rolle.  Dass  es  durch  Verdichtung  und  Glättung  von  Zellgcwebswändcn  an  jedem 
Orte  entstehen  könne,  wo  die  nöthigen  äusseren  und  inneren  Umstände  zusammen 
treffen,  beweist  die  Einkapselung  fremder  Körper^  welche  durch  Verwundung  in  das 
Zellgewebe  und  nicht  mehr  herausgelangten  (Schussmatedal,  Schrot,  Kugeln),  die  serös« 
Auskleidung  gewisser  veralteter  Geschwürsgänge  (Fisteln),  das  Wandern  lange  geija 
gener  Fontanellen,  und  vorzugsweise  die  seröse  Ueberkleidung  neugebildeter  Qe- 
lenkhöhlen,  wenn  ein  Knochen  seineu  alten  Aufenthalt  durch  Verrenkung  verliess,  und 
sich  nebenan  eine  neue  Gelenkhöhle  grub.  Gewisse  Arten  von  falschen  Gelenken  gebro- 
chener Knochen  gehören  auch  hieher. 

Literatur. 

Durch  Bickai  wurde  das  seröse  System  als  eine  besondere  Form  des  Zellge- 
webes aufgestellt  und  auch  dessen  Name  glücklich  gewählt.  Man  halte  vor  ihm  keine 
Ahnung,  dass  die  Arachnoidca  und  das  Bauchfell  so  nahe  verwandte  Gebilde  wären. 
Seine  Abhandlung  über  das  seröse  System  in  seiner  allgemeinen  Anatomie  2.  Thl. 
2.  Abtheil.  pag.  64 — 91,  ist  noch  inuncr  das  beste  ,  was  die  Literatur  über  diesen  Ar- 
tikel au feu weisen  hat  Henle  subsuroirt  das  seröse  Gewebe  unter  das  geformte  Binde- 
gewebe. Nähere  anatomische  Erörterungen  finden  sich  nebst  den  allgemeinen  Hand- 
büchern in: 

X.  Bichat,  traite  des  mcmbrancs.  Paris.  1802.  —  N.  Gendrin,  hisloire  anat.  des 
inflammations.  Paris.  1826.  Tom.  I.  —  //.  Weber^  de  cavitatibus  corp.  hum.  etc.  Lip- 
siae.  1838.  —  Ueber  Synovialhäute  und  Schleimbeutel :  G.  Janke^  de  capsulis  articu- 
laribus.  Lips.  1753.  —  A,  Monro^  a  descriptton  of  all  tbc  bursae  mucosae  etc.  Edinb. 
1788.  fol.  Deutsch  von  Rosemnüüer,  Leipzig.  1799.  —  N,  Schreger,  commentarius 
de  bursis  mucosis'cutaneis.  Eriang.  1825.  fol. 

§.  39.  Gefösssystem.  Begrifi'  des  Kreislaofcs  und  Eintheilung  des 

Gefäs&systemst 

Verzweigte^  häutige  Röhren ,  welche  Flüssigkeiten  Aihren,  heissen  G  e- 
fasse,  Vasa.  Nach  Verschiedenheit  dieser  Flüssigkeiten  giebt  es  Luft-, 
Gallen-,  Samen-,  Blut-,  LyinphgefSsse u.  s.  w.  Unter  Gefässsystem,  S^- 
stema  vasorum^  im  engeren  Sinne,  versteht  man  jedoch  blos  die  Bio  t-  und 
Lymphgefässe,  welche  hier  beschrieben  werden,  und  betrachtet  die  übri- 
gen Gefasse  bei  den  Drüsen,  deren  wesentlichen  Bestandtheil  sie  bilden. 

Das  Blut  ist  jene  im  thierischen  Leibe  allgemein  verbreitete  Flüssigkeit, 
aus  welcher  die  zum  Leben  und  Wachsthum  der  Organe  nothwendigen  Stoffe 
bezogen  werden.  Das  Blut  wird  aus  den  Nahrungsmitteln  bereitet,  und  auf 
wunderbar  verzweigten  Wegen,  in  Röhren,  deren  Kaliber  bis  zur  mikrosko- 
pischen Feinheit  abnimmt»  in  allen  Organen,  mit  Ausnahme  der  Homgebilde, 
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vfrikeilt.  Die  Bewegung  des  Blutes  in  seinen  Gefössen  hungt  ron  der  Propul- 

simiskraft  eines  eigenen  Triebwerkes  ab  —  Herz,  —  welches  ohne  Unterlass 

Mut  empfangt  und  aüssfösst.  Die  Gefässe ,  welche  das  Blut  vomHerzen  zu 

icQ  nabniRgsbedörfKgen  Organen  leiten ,  heissen ,  weil  sie  das  Phänomen 

desPnlses  zeigen,  Schlagadern  oder  Pulsadern,  Arteriae;  dieGef&sse^ 

weiche  das  zur  Ernährung  nicht  mehr  taugliche  Blut  zum  Herzen  zurückffih- 

ren,  Blutadern,  Venae*  Dem  Wortlaute  nach  sind  auch  die  Arterien  Blut- 

attern — sie  enthalten  ja  Blut.  Da  man  jedoch  in  jenen  Zeiten,  aus  welchen 

diese  Benennungen  stammen,  nur  die  Venen  für  Blutwege  hielt,  die  Arterien 

dagegen,  welche  nach  dem  Tode  blutleer  sind,  für  Luftwege  ansah,  wie  der 

JVame  Arterie  (airo  rs  aepa  rspety ,  vom  Luft  fuhren)  ausdräckt,  so  nnisste 

die  Beibehaltung  des  alten  Namens  und  des  alten  Begriffes  nothwendig  zu 

einer  Unrichtigkeit  fähren. 

Die  Arterien  verästeln  sich  nach  Art  emes  Baumes  durch  zahllose  Thei- 
luQgen  in  immer  feinere  Zweige,  welche  zuletzt  in  die  Anfange  der  Venen 
übergehen.  Die  mikroskopisch  feinen  Verbindungswege  zwischen  den  Arterien 
Kuid  Venen  heissen  Capillarge fasse,  Vasa  capiäaria*  Da  das  Blut  aus 
de  tn  Herzen  in  die  Arterien,  von  diesen  durch  die  Capillargefasse  in  die  Venen 
^tx-omt,  und  von  den  Venen  wieder  zum  Herzen  zurückgeführt  wird ,  so  be~ 
Sollreibt  es  durch  seine  Bewegung  einen  Kreis,  und  man  spricht  insofern  von 
eitlem  Kreislaufe,  Qrculalw  sa7iguinis.  Die  Capillargefasse  lassen  gewisse 
^^blose,  flussige  Bestandtheile  des  Blutes  durch  ihre  Wandungen  durch,  da- 
f^^it  sie  mit  den  zu  ernährenden  Organtheilchen  in  nähere  Beziehung  treten 
nnen.  Die  Organtheilchen  suchen  sich  aus  jenen  flässigenBeslandtheilen  des 
utes^  mit  welchen  sie  bespült  werden,  dasjenige  aus,  wassie  an  sich 
binden  und  für  ihre  verbrauchten  Stoffe  eintauschen  wollen;  der  Rest  — 
^-■'^inphe  —  kehrt  durch  besondere  Gefasse ,  welche  ihres  farblosen,  wasser- 
^linlichen Inhaltes  wegen  Ly  lophgefässe,  Vom  lymphaäca^  genamit  wer- 
^n ,  und  an  gewissen  Stellen  in  die  Venen  einmünden ,  aus  den  Organen 
Xjruck,  Die  Lymphe  wird  also  mit  dem  Blute  der  Venen  gemischt  und  fliesst 
it  diesem  zum  Herzen  zurück.  Als  eine  Abart  der  Lymphgefässe  erscheinen 
je  Chylusge  fasse,  welche  keinen  wasserklaren  Inhalt,  sondern  jenen  im 
armkanale  aus  den  Nahrungsmitteln  ausgezogenen  Saft  fuhren,  welcher 
«iner  roilchweissen  Farbe  wegen  auch  Milchsaft,  ChyiuSy  genannt  wird, 
ie  Chylusgefasse  entleeren  sich  in  die  Lymphgefässe,  und  der  Milchsaft  wird 
^omit  auf  demselben  Wege  wie  das  Venenblut  zum  Herzen  zurückgeleitet  wer- 
ben. Da  aus  dem  Milchsafte  erst  Blut  gemacht  werden  soll ,  und  das  Venen- 
iDlut  ebenfalls  einer  neuenBefähigung  zum  Ernährungsgeschäfte  bedarf,  diese 
iJmwandlung  aber  nur  durch  Vermittlung  des  Oxygens  der  atmosphärischen 
luft  möglich  wird ,  so  kann  das  mit  Milchsaft  gemischte  Venenblut  nicht 
ulsogleich  aus  dem  Herzen  wieder  in  die  Schlagadern  des  Körpers  getrieben 
werden.  Es  muss  vielmehr  zu  einem  nicht  in  den  allgemeinen  Kreislauf  einbe- 
griflknen  Organ  geführt  werden,  in  welchem  es  mit  der  atmosphärischen 
Uifli  in  Wecbsdwirkwg  U ill  >  aeitte  onbrauckbiMreni  Stoffe  GCoUensloff  imd 
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Wasserstoff  absetzt ,  und  dafür  neue  (Oxygen)  aufnimmt.  Dieses  Organ  ist 
die  Lunge.  Was  vom  Herzen  zur  Lunge  strömt,  ist  Venenblut;  was  von  der 
Lunge  zum  Herzen  zurückströmt,  ist  Arterienblut.  Der  Weg  vomHerzen 
zur  Lunge,  und  durch  die  Lunge  zum  Herzen  ist  ebenfalls  ein  Kreis, 
der  aber  kleiner  ist,  als  jener  vomHerzen  durch  den  ganzen  Kör- 
per zum  Herzen;  man  spricht  also  von  einem  kleinen  und  grossen  Kreis- 
laufe (Lungen-  und  KörperkreislauO,  welche  in  einander  übergehen,  und  das 
Blut  somit  eigentlich  die  geschlungene  Bahn  einer  8  durchläuft.  Inwiefern  diese 
Vorstellung  richtig  ist,  wird  bei  der  specicUen  Beschreibung  der  grossen 
Blutgefässe  des  Herzens  näher  besprochen  werden 

Das  Gefasssystem  besteht  somit  aus  folgenden  Abtheilungen : 
1.  Herz,  2.  Arterien,  3.  Capillargefasse ,  4.  Venen,   5.  Lymph-  und 
Milchgefasse,  von  welchen  die  erste  in  der  speciellen  Anatomie  des  Gefass- 
systems,  der  Bau  der  vier  letzten  hier  zur  Sprache  kommt. 

%.  40.  Arterien«  Bau  derselben« 

An  den  Stämmen,  Aesten  und  Zweigen  der  Arterien  findet  sich  derselbe 
Bau.  Man  unterscheidet  eine  innere^  mittlere  und  äussere  Arterien- 
haut, welche  sänuntlich  in  einander  geschobene  Röhren  bilden.  Die  innere 
Haut  gehört  allen  Abtheilungen  des  Gefasssystenis  gleichmässig  an ,  wurde 
vormals  als  glatte  Gefässhaut,  Tunica  glabra  vasorum^  den  serösen 
Häuten  beigezählt,  stellt  aber  nur  eine  an  verschiedenen  Stellen  verschieden 
dicke  Epithelialschichte  dar,  welche  aus  kernhaltigen,  sehr  platten ,  eckigen 
oder  häufig  an  beiden  Enden  zugespitzten  Zellen  zusammengesetzt  ist.  Die 
äussere  Haut  besteht  aus  Zeilgewebfasern;  mit  allen  diesem  Gewebe  zukom- 
menden mikroskopischen  Eigenschaften ,  Tunica  s»  Vagina  celiularis;  sie 
geht  ohne  deutliche  Grenze  in  das  Bindegewebe  über,  durch  welches  die  Ar- . 
'terien  ihren  Verlauf  nehmen.  Die  mittlere  Arterienhaut  wurde  bisher  allge- 
mein als  Tunica  elastica  beschrieben.  Man  liess  sie  aus  longiludinalen  und 
kreisförmigen,  oder  spiralen  ,  platten,  elastischen  Fasern  bestehen ,  welche 
eine  innere  Längenschichte  und  eine  äussere  Kreisfaserschichte  bilden.  Durch 
/feiifeV  Entdeckungen  wurde  die  elastische  Arterienliaut  in  vier  verschiedene 
Gewebsschichten  getrennt ,  von  welchen  in  der  Anmerkung. 

Die  mittlere  Haut  bedingt  vorzugswieise  die  Dicke  der  Arterienwand. 
Ihre  Elasticität  erlaubt  dem  Gefässe  sich  auszudehnen,  und  sich  wieder  auf 
sein  früheres  Lumen  zu  verkleinem  (Puls),  sich  in  seiner  Scheide  zurückzu- 
ziehen, und  offen  oder  klaffend  zu  bleiben,  wenn  es  durchschnitten  wurde. 
Die  mittlere  Arterienhaut  ist  an  den  grossen  Arterien  so  dick ,  dass  sie  in 
mehreren  Schichten  sich  abziehen  lässt.  Man  hat  die  Nerven  der  Gefässe  bis 
zu  den  feineren  Ramificationen  derselben  verfolgt  {Purkinje^  Pappenheini)* 
Ihre  Endigungsweise  jedoch  ist  noch  nicht  erkannt. 

Mikroskopische  Uotersuctiung.  Die  innere  Epithelialschiclitc  der  Arterien 
kann  nur  an  frisch  gesctilaehteten  Thieren  befriedigend  untersucht  werden.  I>arch 
Abschaben  der  inneren  Oberfläche  einer  gröoeren  Arterie  erhält  man  längliche,  band- 
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artige»  mit  deutlichem  Kerne  versehene  Zellen.  Ihre  Gruppirung  zum  Pflastercpithelium 
erkennt  man  am  Faltungsrande  einer  dünnen  abgezogenen  Lamelle ,  oder  noch  deut- 
licher am  freien  Rande  einer  naturlichen  Falte ,  welche  als  Klappen,  Vahmlaef  am 
Ursprünge  der  Aorta  und  der  Lungenschlagader  vorkommen.  —  Die  mittlere  oder 
dastisehe  Arterienhaut  muss  nach  Henle's  Reobachtungen  als  einfache  Membran  auf- 
gegeben ,  and  statt  ihrer  vier  differente  Haute  eingeschaltet  werden,  welche  von  innen 
nach  aussen  in  folgender  Ordnung  liegen : 

a)  Die  gefensterte  Haut.  Sie  ist  äusserst  fein,  dun-lisichtjg,  und  aus  Fasern 
gewebt,  welche  eine  gewisse  Steifheit  besitzen,  und  sich  zu  Netzen  mit  spitzigen  In- 
lerstitien  verbinden.  Ihren  Namen  erhielt  sie  der  runden  oder  eckigen  Oeffnungen  we- 
gen y  welche  in  grösserer  und  geringerer  Anzahl  zwischen  den  Fasern  auftreten.  Man 
überzeugt  sich  von  ihrer  Gegenwart  an  abgezogenen  Stücken  dieser  Haut,  welche 
iich  gerne  der  Lange  nach  einrollen ,  wodurch  der  umgebogene  Rand  wie  ausgezackt 
erscheint.  ValeHiin  lässt  die  Oeflhungen  durch  eine  feine  Haut  verschlossen  werden. 
(An  der  inneren  Fläche  der  gefensterten  Haut  haben  Donders  und  Jansen  sehr  feine 
Laogenfasern,  und  an  der  äusseren  Fläche  eben  solche  Querfasem  beschrieben,  welche 
den  elastischen  Fasern  sehr  nahe  stehen.) 

b)  Die  L  ä  n  g  e  n  f  a  s  e  r  h  a  u  t-  Sie  besteht  aus  Längenfasem  (Kernfasem),  welche 
sich,  wie  im  elastischen  Gewebe,  durch  Anaslomoscn  zu  rhombischen  Maschen  ver- 
binden. Essigsäure  ändert  sie  nicht.  Man  kann  sie  nicht  rein  darstellen,  und  erkennt 
sie  nur  entweder  an  dünnen  Arterien,  die  mit  dem  Compressorium  flachgedrückt  wer« 
den,  oder  an  vorsichtig  abgezogenen  Stücken  der  gefensterten  Haut,  welchen  sie  in 
Wagmenten  anhängt  In  den  kleineren  Arterien  Undet  man  statt  der  Längenfasern  nur 
die  noch  nicht  zu  Fasern  ausgezogenen  Kerne. 

c)  Die  Ringfaser  haut  Sie  besteht  aus  platten,  conlractilen  Faserzellen 
iKSOiker) ,  die  sich  der  Länge  nach  an  einander  reihen  ,  und  aus  elastischen  Fasern. 
Beide  gehen  in  Spiraltouren  um  das  Gefäss  herum,  und  lassen  sich  an  grossen  Arte- 
rien, welche  in  Holzessig  gehärtet  wurden,  schichtweise  ablösen.  Ihre  Richtung  be- 
günstigt die  Trennung  der  Arterien  in  der  Quere,  durch  Reissen,  Rrechen,  oder  diurch 
tJmschnüren  mit  einem  feinen  Faden.  Die  platten  Fasern  dieser  Haut  verhalten  sich 
aocfa  in  chemischer  Hinsicht  ganz  wie  Muskelf.isern. 

d)  Die  elastische  Haut  Sie  ist  die  zunächst  an  die  Zcllhaut  der  Arierien 
stoaiende,  aus  dicht  genetzten,  elastischen,  starken  Fibrillen  geflochtene  Gefässhaut « 
An  kkineren  Arterien  ist  sie  nicht  darstellbar ,  an  grösseren  dagegen  Hndet  man  sie 
leicht ,  wenn  man  eine  gehärtete  und  der  Lange  nach  aufgeschnittene  Arterie  mit 
vier  Nadeln  (an  den  4  Ecken)  befestigt,  und  nach  Entfernung  der  inneren  Schich- 
ten, mit  dem  Ablösen  der  Kreisfasern  (welche  hier  als  quere  Streifen  erscheinen) 
io  lange  fortfährt,  bis  man  auf  eine  weisse  derbe  Haut  kommt,  von  welcher  sich 
weder  longitudinale  noch  transversale  Ründel  abziehen  lassen  Diese  ist  die  elasli- 
sdie  Haut 

§.  41.  Allgemeine  Verlaufs-  und  Verasdungsgesetze  der  Arterien. 

1.  Die  grossen  Arterienstämme  verlaufen ,  mit  Ausnahme  des  Aorten- 
bogens^ meistens  geradeltnig ,  die  Aeste  und  Zweige  häufig  mehr  weniger 
gebogen  oder  geschlängelt.  In  Organen,  welche  ein  veränderliches  Volumen 
kiben,  sich  ausdehnen  und  zusammenziehen,  breiter  und  schmäler  werden 
köonen  (Zunge,  Lippen,  Gebärmutter,  Harnblase  u.  s.  w.),  werden,  aus 
befreiflichen  Gründen ,  die  Gefasskrummungen  zur  Norm.  Bei  alten  Indivi- 
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duffti  werden  mehrere  6on«t  geradrlinige  Arterien  gcscfalingell  getroffen 
(.Art.  iiiacn^  $itlenica).  Die  Schlängeliing^cn  hangen  entweder  von  der  Um- 
gffbiing  der  Arl<'rien  ab,  z.  B*  von  gekrümmten  Knocfaenkanäien «  Lödiem 
oder  Furchen^  durch  wi-iche  sie  gehen,  oder  werden  dadurch  bedungen,  diss 
die  Zellscheide  der  Arterie  an  einrr  bestiinnilen  Stelle  strafler  angezogen  ist, 
uIh  an  der  geg(*rmberliegendeii.  Die  Krümmungen  der  Carotis  Tor  ihrem  Ein- 
tritte in  den  CaUifUiM  earoiicus y  die  rankenformigen  Schlängelungen  der  in- 
neren Samen-,  Nabel-  und  Gebärmutierarterien,  entstehen  auf  diese  Weise. 
Sie  lassen  sich  durch  Losprapariren  der  Zeilscheide  ausgleichen*  An  der  con- 
vexeri  Seile  eiiirr  Krümmung  ist  das  Gewebe  der  Arlerienwand  dicker,  als 
an  der  concaven,  weil  das  Anprallen  des  Biutstromes  die  convexe  Seite  mehr 
als  die  concave  gefährdet. 

2.  Die  grossen  Arterienstämme  der  oberen  Körperhälfle  liegen  hinter 
den  Venen,  die  der  unleren  Körperhälfle  vor  den  Venen.  Es  gilt  diese  Regel 
nur  für  jene  Arterien ,  welche  von  einer  einfachen  Vene  begleitet  werden. 
Die  primären  und  secundären  Aeste  der  oberen  Hohlvene  liegen  mehr  weniger 
vor  den  correspondirenden  Arterien,  die  der  unteren  Hohlvene  (abwärts  von 
den  Nierenvenen ,  welche  v(»r  den  Arterien  laufen)  hinler  denselben* 

3.  Nie  verläuft  eine  Schlagader  grösseren  Kalibers  ausserhalb  der  Fasda 
eines  (iliedes,  sondern  möglichst  tief  in  der  Nahe  der  Knochen.  Eben  so  all- 
gemein gilt  es,  dass  die  grösseren  Arterienstämme  in  ihrem  Verlaufe  sich  an 
die  Beugeseiten  der  Gelenke  hallen ,  wo  sie  wahrend  der  Beugung  weder 
Zerrung  noch  Aufheben  ihres  Lumens  durch  Druck  zu  furchten  haben ,  was 
beim  Verlaufe  an  der  Streekseite  unvermeidlich  gewesen  wäri?. 

1.  Die  gleichnamigen  Aeste  grosser  und  unpaarer  Arterienstämme  ent- 
springen selten  mui  nur  zufallig  symmetrisch.  —  Theilt  sich  ein  grösserer 
Arlerienstamm  gabelförmig  in  zwei  Zweige,  so  ist  die  Summe  der  Durch- 
messer tler  Zweige  grösser ,  als  der  Durohmesser  des  Stammes ,  und  muss 
es  sein,  da  die  Lumina  cylindrischer  Röhren  sich  wie  die  Quadrate  der  Durch- 
messer >  erhalten «  und  die  beiden  Aeste  unmöglich  dieselbe  Quantität  Bhit 
aufnehmen  könnten,  welche  ihnen  durch  den  Stamm  zugeführt  wird,  wihbd  die 
Summe  ihrer  Durchmesser  nicht  grösser  wäre,  als  jener  des  Stammes. 

«^.  Die  Winkel,  welche  die  abgehenden  Aeste  mit  dem  Stamme  machen, 
Nind  sehr  verschieden.  Spitzige  l'rspmngswinkel  finden  sich  gewöhnlich  bei 
Arterien,  die  einen  lanfren  Verlauf  zu  machen  haben«  um  zu  ihrem  Organe 
KU  kouunen  \ArL  »iHrrmtUkHi  hU^^i  rechte  Winkel  unter  entgegengesetzten 
l'n)>t)inden  \ArL  rv$Mi$s\  Ist  der  Winkel  grösser  als  ein  rechter,  so  heisst 
die  Artehe  eine  /. nrüe k laufende«  ArL  rfCfirrrHS  Cobere  Intercoatal- 
iirterien  elc.\  Ks  kann  auch  eine  unter  spitzigem  Wiukel  eatsprungene  Ar- 
terie siwiter  .Meli  uniheii^en  und  «un'icklaufend  werden,   wie   die  Arieria 

«i.  Nerbinden  .^teh  twx^x  Arterien  mit  riiiander«  so  dass  das  Blut  der 
eiMiu  in  die  andere  i^elai^en  kaiiiu  m>  entsteht  eine  ZasamnienMAndung, 

Sie  ist  cttt\^cdef  bt^gtiißnHi|r*  durch  7unMmlaiifia  wtnin 
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Arlerienenden  (Gefässbogen,  Arcus\  oder  zwei  Stamme  werden  in  ihrem 
Laufe  durch  einen  mehr  weniger  queren  Communicah'onskanal  verbunden 
{Arteriae  commufUcanies  an  der  Basis  des  Gehirns),  oder  aus  zwei  Arterien 
wird  durch  Verschmelzung  eine  einfache  iArt*  corporis  caliosU  vordere  und 
hintere  Rückenmarksarterie» mehrfacher  Ursprung  der  Wirbolarlerie).  Gleich- 
förmige Vertheilung  der  Blutmasse  liegt  dtn  Anaslomosen  überhaupt  zu 
Grunde.  Die  queren Communicationskanaie  gewahren  noch  den  Vortlieil,  dass 
wem  einer  der  beiden  Stamme  unter  der  Anastomose  comprimirt  wird ,  der 
Blitlauf  nicht  in  Stockung  zu  gerathen  braucht ,  da  durch  die  Anastomose 
auch  Blut  in  das  über  der  Compressionsstelle  befindliche  Stück  der  Arterie 
gebracht  wird.  —  Die  Anastomosen  werden  um  so  häufiger ,  in  je  feinere 
Aeste  sich  eine  Arterie  bereits  theilte.  Vereinigen  sich  awei  Aeste  einer  Ar- 
terie bald  darauf  wieder  zu  einem  Stamme,  so  entsteht  eine  sogenannte 
Usel,  und  theilt  sich  ein  Stamm  in  mehrere  Zweige,  die  sich  wieder  ver- 
eingen,  so  nennt  man  diese  Vervielfältigung  durch  Spaltung  ein  Wunder- 
letz.  Wandernetze  kommen  im  Menschen  nur  in   den  kleinen  Arterien 
der  Niere  und  der  Choroidea  vor.    (An  den  Extremitäten  der  Faulthiere 
ttd  Halbaffen   erreichen  die  Wundemetze  einen   erstaunlichen  Entwick- 
loupgrad.) 

7.  Da  die  Arterien  nur  als  Leitungsrohren  ihres  Inhaltes  functioniren, 
und  keine  andere  höhere  Nebenbestimmung  auszuführen  haben ,  so  werden 
Varietäten  des  Ursprungs  und  Verlaufs  ohne  allen  Nachtheil  der  Verrichtungen 
vorkommen  können.  Für  viele  untergeordnete  Arterien  (Muskelzweige)  giebt 
M  gar  keine  feststehende  Ursprungsnorm,  und  selbst  grosse  Arterien  lebens- 
wicktiger  Organe  unterliegen  zahlreichen  Spielarten. 

8.  Nur  die  grösseren  Schlagaderslämme  besitzen  in  ihren  Wandungen 
eraikrende  Arterien  (Kn^fxa^oniin).  Sie  entspringen  jedoch  nie  aus  dem 
Stumne,  welchen  sie  zu  ernähren  haben,  sondern  aus  Nebenästen  desselben. 

9*  Neben  einander  liegende  Arterien  und  Venen  sind  in  eine.gemein- 
^dttfUiche  Scheide  eingeschlossen,  welche  für  grössere  Gefässstämme  fibrös, 
^  kleinere  nur  zellig  ist.  Eine  Zwischenwand  der  Scheide  isolirt  die  Arterie 
VQQ  der  Vene.  Die  Scheide  enthalt  die  ernährenden  Gefasse  und  führt  sie  der 
^erie  zu.  Ihre  Spaltung  und  das  Freimachen  der  in  ihr  eingeschlossenen 
^rie  iA  der  am  meisten  Aufmerksamkeit  erfordernde  Act  der  chirurgi- 
*<^  Arterienunterbindung. 

&  itessen  sich  diese  Gesetze  sehr  vcrviel fälligen ,  wenn  man  alfcs  aufzahlen 
Wollte,  was  die  Arterien  nicht  thmi.  Das  Gesetz,  dass  die  Arterien  der  oberen  Kör- 
periiäifle  hinter,  die  der  unteren  vor  den  gleichnamigen  Venen  liegen,  bat  selbst 
für  die  von  doppelten  Venen  begleiteten  Arterien  insofern  Gültigkeit ,  als  etwa  vor- 
konunende  Anastomosen  der  beiden  begleitenden  Venen  in  der  oberen  Körperhälftc 
vor,  in  der  unteren  hinter  der  Arterie  weglaufen.  Dass  die  Vena  Jugulttris  com- 
mtuUt  nach  aussen  von  der  Art,  carotis  communis,  und  die  Vena  cniralis  nach  in- 
oen  von  der  Art.  mwalis  liegt,  sind  nur  scheinbare  Ausnahmen  Wenn  die  Vt^a 
kfidm'U  e&mmmmiM  von  Blut  strotzt,  deckt  sie  die  Art,  carotis  vollkommen  zu,  wie 
■an  bei  Yivisectionen  und  Cnterbinduogen  der  Carotis  am  lebenden  Menschen  be- 


9i  (.  42.   Physiologische  Eigenschaften  der  AiimieD. 

obAchten  kann ,  und  die  Vemm  crurmlis  liegt  immer  zugleich  etwas  hinter  der  Arterie 
(der  innere  Rand  der  Arterie  ul)er  dem  äusseren  der  Vene),  so  dass  bei  krankhaf- 
ter Ausdehnung  der  Arterie  (Aneurysma)  die  Vena  cntrniis  nie  auf,  sondern  immer 
hinter  dem  Ancur}'sma  liegend  gesehen  wurde. 

§.  42.  Physiologische  Eigenschaften  der  AHerien 

Sie  ergeben  sich  aus  dem  Baue  der  Arterien.  —  Die  alteren  Anatoneii 
erklarten  den  Puls  als  die  Erscheinung  einer  selbslihfitigen  Expanaion  iml 
Contraction  der  Arterien,  und  hielten  ihre  mittlere  Haut  für  durchao«  nu- 
kulös.  Spater  wandte  man  sich  zum  anderen  Extreme ,  und  erklärte  die  Ar- 
terien für  vollkommen  passiv ,  und  ihre  Expansion  und  Contraction  f3r  die 
Folge  der  Ausdehnung  bei  eindringender ,  und  des  Zusammenfallens  nick 
vorbeigegangener  Blutwelle.  Auch  diese  Vorstellung  musste  auFgegeben  wer- 
den ,  da  K&iiiker  contractile  Elemente  in  den  Wänden  der  Arterien  Dich- 
wies,  und  durch  Reizungsversuche  eine  selbstthätige,  nicht  physikalische, 
also  vitale  Contraction  der  Arterien  constatirt  wurde.  Kalte  ud 
veränderte  Nervenstimmimg  rufen  Zusammenziehimg  der  Arterien  aU- 
mälig  hervor.  Die  bei  gewissen  ADecten  vorkommende  Blasse  der  Hut 
diu'ch  Contraction  der  Arterien,  und  die  0///>  anserina  durch  Cm- 
traclion  der  glatten  Huskelfasem  der  Haut  gehen  Hand  in  Hand.  Der  Um- 
stand ,  dass  eine  lebende  Arterie ,  wenn  sie  durchschnitten  wird ,  ihr  Im- 
men  verengert ,  während  die  todte  am  Cadaver  sich  nur  der  Länge  nach 
retrahirt,  bestätigt  zur  Genüge  die  Existenz  der  Contractilität  der  Arterieo- 
wande«  Sollte  die  variable  Ausdehnung  oder  Enge  einer  Arterie  blos  von 
Drucke  der  Blutmasse,  und  somit  von  der  Stosskraft  des  Herzens  abhängea, 
so  könnten  nie  örtliche  Verengerungen  oder  Erweitenmgen  der  Arterie  be- 
obachtet werden,  sie  müs^sten,  der  C-ontinuitat  des  arteriellen  Röhrensystens 
wegen ,  in  jeder  Arterie  allgemein  vorkommen.  Man  sieht  ja  auch  Arterien, 
die,  nachdem  sie  im  Leben  durchschnitten-wurden,  und  sich  so  sehr  znsam- 
inenzogen ,  duss  der  Blutfluss  bedeutend  verringert  wurde ,  nach  dem  Tode 
durch  Erlöschen  der  lebendigen  Contractilität  wieder  weiter  werden-  Dass  in 
flen/e's  Ringfaserhaut  das  contractile  Element  der  Arterien  sich  vorfinden 
müsse,  ist  klar.  Es  ist  hiermit  nicht  gesagt ,  dass  das  Phänomen  des  Pulses 
allein  von  der  Contractilität  abhänge;  dieses  wäre  ja  ein  Rückfall  in  die  alte 
Irrlehre.  Die  Möglichkeit  des  Anschwellens  und  Kleinerwerdens  der  pnl- 
sirenden  Arterien  überhaupt  wird  von  ihrer  elastischen  Beschaffenhei 
abhängen,  die  Grösse  der  Ausdehnung  und  Zusammenziehung  dagegen  wird 
von  der  lebendigen  Contractilität  bedungen,  d.  h.  eine  lebendig  contrahirtc 
Arterie  wird  dem  erweiternden  Drange  der  Blutsäiile  wenig  Folge  leisten, 
man  fühlt  zwar  den  Stoss ,  den  dies«'  Arterie  aushäit ,  mit  dem  aufgelegten 
Finger ,  aber  die  Arterie  wird  stich  dabei  nicht  viel  heben  und  senken.  Die 
Aerzte  nennen  dieses  den  harten  Puls.  Ist  die  lebendige  Contractililit 
vermindert  oder  aufgehoben,  so  wird  die  Arterie  sich  durch  den  Dmck 
der  bewegten  Blutsäule  absolut  erweitem. 
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Die  Empfindlichkeitder  Arterien  ist  unbedeutend,  und  die  Nerven, 
welche  in  ihren  Wandungen  vorkommen,  sind  gewiss  nicht  vorwaltend  sen- 
«itiver  Natur.  Wenn  man  bei  Unterbindungen  der  Schenkelarterie  nach  Am- 
polationen,  im  Momente,  wo  die  Ligatur  festgeschnürt  wird,  ein  Zusammen- 
fahren oder  Zucken  des  Kranken  beobachtet,  so  ist  dieses  erstens  nicht  bei 
jeder  Unterbindung  dieses  Gefässes,  und  an  anderen  Arterien  gar  nicht 
beobachtet  worden ;  und  kann  zweitens  bei  unvollkommener  Isolining  der 
Arterie  durch  Nervenfilamente  bedungen  werden ,  welche  die  Hast  des  Opc- 
nteiurs  in  die  Ligatiu-schlinge  aufnehmen  machte.  Vollkommen  unempfindlich 
sind  jedoch  die  Arterien  nicht.  Man  überzeugt  sich  davon  am  deutlichsten  an 
Firöschen,  welche,  nachdem  man  sie  verbluten  liess,  und  die  Krämpfe  be- 
sdiwichtigt  sind ,  welche  sich  hiebei  einstellen ,  einige  Stunden  darauf  von 
Neaem  sich  zu  bewegen  beginnen,  wenn  man  die  innere  Oberflache  der  Aorta 
mit  einem  eingeführten  Stecknadelkopfe  reibt.  Selbst  an  Arterien  von 
V  Durchmesser  lassen  sich  durch  Behandlung  mit  Holzessig  feine  Nerven 
nikroskopisch  nachweisen  CPur/äfye)^  und  die  Beobachtungen  über  Nerven 
io  den  grösseren  Gefassstammen,  welche  keine  andere  Bestimmung  haben  kön- 
len,  als  die  Gefasshäute  selbst  zu  versorgen,  sind  so  zahlreich  {Gö'ring, 
ScUeimn^  PappetUkeim^  Ribes^  Rudoiphi  u.  AO  ,  dass  über  die  Abhängig- 
keit der  faritabilitatserscheinungen  der  Arterien  vom  Nervensysteme  kein  Be- 
ikokea  obwalten  kann. 

Jeder  Pulsschlag  ist  mit  einer  Erweiterung  und  zugleich  mit  einer  Ver- 
Ittgerong  der  Arterien  verbunden.  Die  Erweiterung  wird  gefühlt  und  gese- 
kei,  die  Verlängerung  dadurch  erkannt,  dass  eine  geschlängelte  Arterie  im 
Momente  der  Ausdehnungsich  mehr  schlängelt,  und  eine  gerade  sich  seit- 
^^irls  biegt.  Was  der  Pulsschlag  leistet,  leistet  auch  die  Injection  mit  erstar- 
readen  Hassen ,  und  man  sieht  an  Wachsinjectioncn  der  Gefässc  die  Krüm- 
BiQogen  derselben  durch  die  Erstarrung  permanent  geworden ,  und  zugleich 
viel  deollicher  ausgesprochen^  als  am  lebenden  Thiere. 

Sehr  merkwürdig  ist  die  Bildung  neuer  Blutgefässe ,  welche  im  bebrü- 

leten  Ei  und  beim  ausgebildeten  Organismus  in  Organen  beobachtet  wird, 

weicheperiodische  Entwicklungserscheinungen  darbieten  (wie  die  Gebärmutter 

■  der  Schwangerschaft).  Die  ersten  Gefasse,  welche  im  Embryo  entstehen, 

entwickeln  sich  als  kernhaltige  Zellen,  welche  (wie  gewisse  Pigmenlzellen) 

^*tig  werden ,  mit  ihren  Aesten  unter  einander  oder  mit  schon  gebildeten 

Bhitgefassen  zusammenstossen ,  und  durch  Schmelzimg  der  Zwischenwände 

niem  Netzwerk  von  Kanälen  umgewandelt  werden.  Die  Kerne  der  Zellen  sind 

die  neugebildeten  Blutkügelchen  (siehe  später  Blut).  Dass  in  pathologischen 

Neubildungen  (Geschwülste,  organisirte  Exsudate)  der  Gefassbildungsprocess 

itf  dieselbe  Weise  eingeleitet  werde,  ist  der  Analogie  nach  zu  vermuthen, 

W  wurde  bereits  durch  Autopsie  erhärtet.   Platner ,  KölUker  und  Engel 

Wben  in  wachsenden,  normalen  Organen  neue  Gefassbildungen  auch  von  den 

Winden  fertiger  Gefasse  ausgehen  gesehen,  als  Reihen  spindelförmiger  Zellen, 

Welche  sich  durch  Schwimd  der  Zwischenwände  zu  Rohren  aneinander  gesellen. 
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Die  orntihrende  Tha(ig:kcit  in  den  Gefasswandungen  äussert  sich  durd 
das  schnelle  Verheilen  der  Gefasswunden  unter  günstigen  Unfiständen,  am 
durch  die  verschiedenen  Formen  krankhafter  Ablagerungen  zwischen  denen 
zeinen  Hautschichten  der  Gefasswand. 

£.  i4.  Phtner,  ulier  die  Bildung  der  Gapillargefasse  in  Mütter  9  ArchiT.  1814 
|»ag.  525.  —  J.  Engel,  Ueiträgc  zur  Anatomie  der  Gefisse,  in  der  Zeitsebrift  der  Wie 
iier  Aertto,  1847.  —  Zttkkff»  und  Bmck's  schon  citirte  AbhandlungOD. 

§•  43.  Praktische  Anwendungen. 

Der  gerahrdrohende  Charakter  d(*r  Blutungen  durch  Verwundung  dei 
Gelasse,  und  das  allgemeine  Vorkommen  derselben  bei  jedem  chirurgischei 
blutigen  Eingriffe,  giebt  den  anatomischen  und  physiologischen  Eigenschrftei 
der  Arterien  ein  hohes  praktisches  Interesse.  Die  allgemein  gültige  Regel,  11 
jedem  vorkommenden  Falle  so  viel  als  möglich  mit  Umgehung  der  grösserei 
Gefiis^stamme  zu  operiren ,  wird  von  jedem  wissenschaflUchen  Wundantc 
nach  Verdienst  gewürdigt.  Blutung,  die  man  nicht  erwartete»  und  auf  dif 
man  nicht  gefasst  ist ,  ist  für  jede  Operation  ein  wichtiger ,  zuweilen  aeh 
geßhrlicher  ZuFall ,  und  man  sucht  sich  durch  Unterbindung  oder  Compres- 
sion  des  Hauptgefasses jener  Körperstelle,  an  welcher  operirt  werden  moss, 
vor  ihrem  Eintritte  zu  bewahren.  Die  Contractilitat  der  Gefasse  bedingt  den 
allgemeinen  Gebrauch  der  Kälte  als  Blutstillungsmittel,  und  wie  bedeutend  dei 
Einfluss  ist,  welchen  die  Nen-en  auf  die  Zusammenziehungsiahigkeil  der  Ge- 
fasse äussern,  zeigt  die  blutstillende  Wirkung  der  GerouthsafTecte,  Ueberra- 
schung,  Schreck,  und  selbst  plötzlich  veranlassten  Schmerzes  (Schnüren  des 
Fingers  mit  einem  Bindfaden  beim  Nasenbluten,  Reiben  einer  blutenden  Wind- 
fläche mit  den  Fingern  etc.).  Die  wichtigsten  Unterbindungs-  und  Compres- 
sion^stellen  werden  in  der  speciellen  Muskel-  und  Gefasslehre  angegeben. 

Eine  krankhafte  Ausd(4inung  einer  Arterie,  welche  durch  Berstong oder 
Verbrandung  lebensgefährlich  werden  kann,  heisst  Aneurysma.  Sie  kommt 
mir  an  Schlagadern  grössi^ren  Kalibers  vor-  Die  kleinste  Arterie,  an  welcher 
man  bi>her  ein  Aneurysma  beobachtete,  war  die  Art.  maicylaris  patleri&r 
{Ck,  Rfif\  Da  dif  Artt-rit^nhaute  eine  verschiedene  Structur  und  somit  Ter- 
schiedtne  Dehnbarkt-il  besitzen,  so  können  bei  schnell  entstandenen  Aosdeh- 
mmgen  die  Zellhaut  und  die  elastische  Haut,  welche  in  hohem  Grade  dehnbar 
sind«  ganz  bleiben,  während  die  übrigen  an  einer  oder  mehreren  Stellen  ge- 
waltsam getrennt  werden.  So  lange  die  Arterienwand  gesund  ist,  wird  e« 
ihre  Ehs^ticiläl  nicht  leicht  zur  Enistehunsr  eines  Anenrvsna  kommen  lassen. 
Damit  sich  ein  solches  entwickle ,  muss  die  Structur  der  Arterie  durch  Nu- 
IrilionsanomHlien  alienirt «  uml  dadurch  ihre  Elaslicilät  und  Confradililit  be- 
einlrmhtij*t  wonten  sein.  Entzündung  und  darauf  folgende  Verdidnii^  der 
AHerienwaud  schwächt  ihre  Elaslicität  (Hier  hebt  sie  anf.  Man  hat  deshalb 
bei  rohen  Einrichtungsversuohen  \enilteter  Luxalionen  des  Obermn  die 
Aiieriii  ajrfUmii  enitweireissen  gesehen  ^IkipecH).  —  Wird  ciM  ArUrie 


wä  eineM  diBBOi  FWm  ■■IcrbinMlea ,  welcber  (esi  zugeschnürt  wird,  so 
bleibe  die  ZelihMl  wmi  die  elastisclie  Haut  fanz,  die  Ringfaserliaot  und  die 
übrigen  ionerai  ffislr  werdett  kreisförmig  durch^schnitten.  Wird  eine  lebende 
Arterie  größerer  Art  qner  aogeschnitten,  so  klafft  die  Wände  bedeutend,  und 
iar  Blutrerlnsl  ist  sehr  gross ,  wenn  die  Arterienwnnde  mit  der  iosseren 
Hautwunde  correspondirt.  Wird  sie  ToUends  quer  durchgeschnitten,  so  zieht 
ach  das  elasHsche  Arterienrohr  in  seiner  Zt*llscheide  stärker  zurück,  als 
diese;  die  Scheide  wird  durch  den  Zug  der  Arterie  gefaltet  oder  eingeschla- 
gen, und  der  Blutrerfanl  wird  geringer  sein ,  als  bei  incompleter  Trennung 
des  Gefisses.  Daher  der  Bath  der  älteren  Chirurgie*  angeschnittene  Arterien 
gm  zu  trenneil  (TferfniX  Dass  es  wirklich  die  Scheide  ist,  welche  die  Grösse 
der  Bhitung  bei  queren  Trennungen  der  Arterien  beschrankt,  zeigt  der  Ver* 
nch  am  lebenden  Thiere.  Wird  die  Ciuralarterie  eines  grossen  Hundes  sanint 
ihrer  Schneide  durchschnitten ,  so  stillt  sich  die  Blutung  nach  kurzer  Zeit 
von  selbst,  und  das  Tker  erholt  sich.  Wird  aber  die  Scheide  der  Arterie 
11  eiier  grösseren  Strecke  lospräparirt  und  entfer.J ,  und  hierauf  die  Arterie 
durcksduiitten,  so  ist  der  Verblutungstod  gewiss- 

Wird  eine  Arterie  unterbunden  (einer  Blutung  oder  eines  Aneurysma  we- 
fcn),  so  Terwächst  sie  von  der  Unterbinduogsstelle  bis  zum  nächst  oberen  und 
onterai  stärkeren  Xebennst-  Diese  Verwachsung  ist  anfangs  eine  bli»sse  Ansfnl- 
loigmitgeronneneniBluteCproYisorisc  he  Ob  Iileration>.  späterbildet 
sich  durch  gerinnbare  Lymphe  ein  solider  Pfropfen  ^Thrambus)^  der  mit  der 
Arterienwand  verwächst,  so  dass  sie  in  einen  festen,  nicht  hohlen  Strang  um- 
fewindelt  wird,  dessen  Peripherie  viel  kleiner  als  die  des  Gelasses  ist,  dessen 
Fertsetznng  er  darstellt.  —  Die  Unterbindung  einer  grösseren  Schlagaden 
1*  B.  der  Brachialis  oder  Cruralis,  hebt  den  Kreislauf  in  den  Theilen  unter  der 
Doterhindungsstelle  nicht  auf;  er  findet  nur  mit  sehr  vtnuinderter  Energie 
ood  auf  Umwegen  Statt.  Da  über  und  unter  der  Unterbindungsstelle  Aesle 
abgehen,  welche  m  ihren  weiteren  Verzweigungen  mit  einander  anadtoino* 
^eii,  so  wird  durch  diese  Anastomosen  das  Blut  in  das  unter  der  Ligntur- 
ttellebefindlicheStückderArterie,  aber  mit  ungleich  schwädherer  Triebkraft» 
piangen.  Haben  sich  diese  Anastomosen  ^  sehr  erweitert,  dass  sie  das  ab- 
lebuodene  Ge/asshunen  ersetzen,  so  geht  der  Kreislauf  ohne  weitere  Unord- 
ViQ{;  vor  sich,  und  wird  sodann  Collateralkreislauf  genannt  Ich 
^^^  einen  Hund,  dem  ich  die  Arteria  innontinaia  und  beide  Arierime 
cntraks  in  der  Frist  eines  Jahres  unterbunden  hatte,  und  der  ach,  obwohl 
*ein  Blut  auf  ungewöhnlichen  Wegen  kreiste,  ganz  wohl  befand.  Selbst  die 
absteigende  Aorta  der  Brusthöhle  kann  vemachsen,  und  durch  die  Entwick- 
lung der  CoUateralgefasse  supplirt  werden.  Die  \on  Römer  y  Meckeln.  A. 
beacbriebenen  Fälle ,  und  ein  im  Prager  anatomischen  Museum  befindlicher 
beweisen  es.  Letzterer  gehörte  eint-m  vollkommen  gesunden  Individuum  an, 
welches  an  Lungenentzündung  starb.  Der  Collateralkreislauf  ging  von  den 
Aesten  der  Subclaria  durch  ihre  Anastomosen  mit  d^n  Intercostalarterien  zu 
d^n  unter  der  Verwachsungs4elle  gelegenen  Th«*il  der  Aorta.  Die  Intercostal  - 
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arterien  waren  zur  Grösse  eines  Schreibfederkiels  erweitert,  rankenformig 
geschlangelt,  und  erzeugten  durch  ihr  Pulsiren  eine  continuirliche  Erachfitte* 
nmg  der  Thorarwand,  welche  als  schwirrendes  Geräusch  zu  hören  md 
zu  fühlen  war  ,  und  vom  Kranken  viele  Jahre  vor  seinem  Tode  gefohh 
\nirde ,  ohne  die  geringste  Störung  seiner  übrigen  Verrichtungen  nach  dcb 
zu  ziehen. 

Die  Befestigung  einer  Arterie  an  ihre  Umgebung  ist  sehr  locker ,  sie 
kann  desshalb  kleine  seitliche  Ortsveranderungen  ausfuhren,  sie  scblüpfi  unter 
dem  drückenden  Finger  und  eben  so  oft  und  glucklich  unter  stechenden  oder 
der  Lunge  nach  schneidenden  Werkzeugen  weg.  Nur  kranke  Arterien  sind 
durch  ihre  verdickten  Scheiden  fester  an  den  Ort  gebunden,  welchen  sie  m- 
mal  inne  haben.  —  Da  die  Arterienscheiden  nicht  so  elastisch  sind,  und  sich 
nicht  in  dem  Grade  zurückziehen,  wie  die  Arterien  selbst,  so  wird  eine  durch 
ihre  Scheide  hindurch  verletzte  Arterie  eine  grössere  Wunde  darbieten ,  als 
in  der  Scheide  gefunden  wird.  Das  Blut  wird  nicht  in  der  Menge,  in  welcher 
es  aus  der  Arterionwunde  kommt ,  durch  die  kleinere  Wunde  der  Scheide 
abfliessen  können,  es  wird  sich  somit  lieber  zwischen  Scheide  und  Arterie 
einen  Weg  präpariren,  und  sogenannte  Blutunterlaufungen  bedingen* 
Dasselbe  kann  bei  Verschliessung  der  äusseren  Wunde  durch  Verbände  oder 
durch  Vorschieben  anderer  Weichtheile,  vom  Wundkanale  aus  zwischen  an- 
dere Gewebe,  stattGnden,  welche  blutrünstig  werden  (Infiltrationen,  Suggilla- 
tionen).  Sie  sind  nicht  zu  verwechseln  mit  den  Senkungen  des  Blutes  in  seinen 
Gelassen,  welche  nach  den  Gesetzen  der  Schwere  gegen  die  abschüssigsten 
Stellen  des  Leichnams  stattfinden  (To  d  t  e  n  fl  e  ck  en). 

Die  Zurückziehung  durchschnittener  Arterien  erschwert  ihr  Auffinden  im 
lebenden  Menschen  bei  Venvundungsiallon,  und  erheischt  eine  Verlängerung 
oder  Er^'eiterung  der  Wunde,  um  das  blutende  Ende  finden  und  unterbinden 
zu  können.  Gefnsse ,  welche  wenige  oder  keine  Seitenä^te  abgeben ,  ziehen 
sich  sehr  stark  zm*äck;  solche,  welche  durch  ihre  Seitenäste  gleichsam  an 
benachbarte  Organe  befestigt  werden ,  weniger.  Man  kann  diese  praktisch- 
wichtige  Erfahrung  am  Cadaver  machen.  Wird  die  Kniekehlenarterie  ein- 
fach enizwei  geschnitten,  so  beträgt  ihre  Retraction  1  — 1*4  Zoll;  werden 
aber  früher  ihre  Seitennste  getrennt ,  und  so  das  Gefass  isolirt ,  so  zieht  es 
Mich  inn  I  'a  -  2  Zoll  zurück.  Ist  der  TheiL  dessen  Arterie  entzweit  werden 
Moll,  i^eMpannt«  so  ist  die  Retraction  gröss;T«  als  wenn  er  sich  selbst  über- 
liiMNrn  wird.  An  gestreckten  und  gebeugten  Gliedmassen  der  Leichen  lässt  sich 
\\{vHvv  Swli  rivNtstellen. 

Vau  tlmxlRnd,  der  IKlr  die  ärztliche  Behandlung  gewisser  Blutungen  von 
Niil/.rn  «rin  \\\\v(\i\  rrpebl  sich  aus  der  Betrachtung  einer  Gliedmassenarterie 
im  »»liirk  ifrbrnirlen  Zuslande  dos  Gelenkes,  an  welchem  sie  verlauft.  Wird 
dri  Ullliopen  in  fnirlrleHtujiung  gebracht,  so  wird  der  Puls  der  Radialarterie 
»iliinrhwmh.  itri  Mark  g«  beugtem  rntirschenkel  (durch  Anziehen  der  Ferse 
lull  dor  lliuhh  vernihwindel  der  Puls  in  der  ArL  tMalis  post.  vollkommen. 
Km  Hcheinl  weniger  dan  Knicken  der  Arterie,  als  die  Compression  deraelbci 
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Ml  die  aneinander  gepressten  Moskelmassen  in  derNahe  des  Gelenkes  diese 
Endkänimg  zu  bedingen. 

Wie  wichtig  der  Verlauf  der  Arterien  zwischen  den  Muskeln  ist,  und 
wie  sehr  der  Muskeldrudc  abnonne  Ausdehnungen  derselben  hintanzuhalten 
veimag,  erhellt  aus  der  allgemeinen  chirurgischen  Erfahrung,  dass  Aneu- 
rjnen  am  häufigsten  an  solchen  Schlagadern  entstehen,  welche  in  ihrer 
liebsten  Umgebung  blos  Zellgewebe  und  Fett,  aber  keine  Muskeln  haben 
(Jrt.aruralfs  in  der  Fbssu  Üethpectinea^  Art.  pqpütea,  Art.  axiUaris  etc.)« 
Winnn  die  Aneurysmen  in  gewissen  Arterien  häufiger  vorkommen  als  in 
aaderenf  wird  sich  aus  den  Angaben  der  speciellen  Gefasslehre  entneh- 
Bsn  lassen. 

Literatur.  Die  allgememeQ  Werke  über  Qewebslehre,  und  besonders  HenJe^ 
pig.  473  seqq.,  wo  die  ganse  neuere  Literatur  dieses  Gegenstandes  zu  finden  ist.  Die 
physiologischen  Verbaltnisse  werden  ausfuhrlich  in  den  Uandbüchem  von  Müüer  und 
VotoilAi  besprochen.  KSUiker^  zur  Lehre  von  der  Cootractilität  menschlicher  Blut- 
Qod  Ljrmphgefasse ,  in  dem  2.  Heft  der  Zeitschrift  für  wissenschaftliche  Zoologie, 
pig.  %57,  und  J.  8,  SehuUtef  de  art  notione,  structura,  etc.  Qryphiae,  1850.  —  Für 
praktiscfae  Anwendungen  waren  nachzulesen:  Letierce,  essai  sur  quelques  points 
d'aaaL  etc. ,  de  ia  membrane  interne  des  arteres.  Paris.  1829.  Beetard,  recberches 
aar  les  blessures  des  arteres.  Mem.  de  la  societe  d'emulation.  Tom.  VIL  pag.  582. 
IbgauUey  memoire  sur  Taction  des  arteres.  ibid.  pag.  773.  Cruveähier  im'Diction- 
nsire  de  mid,  et  chir.  Artere. 

i  44.  Capillargefässe.  Anatomische  Eigenschaften  derselben. 

Capillargefässe,  Vasa  capillariay  heissen  die  kleinsten  Verbin- 
ihnpgeflsse  zwischen  den  letzten  Arterienastchen  und  den  ersten  Venenanfan- 
pn.  Es  ist  nicht  möglich  zu  sagen ,  wo  ein  Capillargefass  beginnt^  und  wo 
n  endigt,  und  die  Grenzen  des  Capillargefasssystems  sind  mehr  ideal,  als 
mtomisch  festgestellt.  Hau  könnte  jedoch  die  Capillargefässe  als  jene 
^«ge  der  Blutbahn  definiren,  welche  ihren  Durchmesser  durch  Theilung 
uckt  mehr  verkleinern.  Eben  so  wenig  ist  das  Gesetz  bekannt,  nach  welchem 
die  mehrfachen  Schichten  in  der  Wand  grösserer  Arterien,  gegen  die  Capil- 
Ivgefisse  zu,  schwinden,  und  in  das  einfache  structurlose  Hdutchen  über- 
pken,  aus  welchem  die  feinsten  Capillargefässe  (0,002^^0  gebildet  werden. 
Aa  stirkerenGefassen  dieser  Art  (0^005''0  erscheint  schon  nach  einwärts  von 
'ffstmcturlosen  Gefasshaut  eine  einfache  Lage  von  ZellenkemenalsEpithe- 
lion;  nach  auswärts  bildet  sich  eine  Schichte  querovaler  Kerne,  welche  um 
^  hilbe  Peripherie  des  Gefasses  herumgehen  und  in  spitzige  Faden  auslau- 
^'i  and  in  der  structurlosen  Gefasshaut  selbst  treten  theils  länglich-ovale 
Kerne  auf,  welche  sich  zu  Längenfasern  ausbilden,  theils  querovale,  welche 
^  Kreis-  oder  Spiralfasem  werden. 

Die  Capillargefässe  setzen  die  Capillarnctze,  Relia  capillaria^  zu- 
'lUBinen,  welche  in  jeder  Gewebsforin  charakteristische  Eigenschaften  dar- 
liiHen.  Diese  hitngen  ab  !•  von  der  Weite  der  Capillargefässe ,  welche  von 
^Ml'^'— 0,010^^^  zunimmt,  2.  von  der  Weite  und  der  Gestalt  der  Maschen 

to  AMüoiDit.  2.  Aal.  7 
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des  Netzes.  Je  gefassreicher  ein  Organ?  je  mehr  Blut  es  braucht  und  ver- 
arbeitet, je  reichlicher  es  absondert,  desto  kleiner  sind  die  Maschen.  In  Or- 
ganen mit  einer  bestimmt  vorwaltenden  Faserrichtung  sind  die  Maschen  in 
derselben  Richtung  oblong  (Muskeln^  Nerven),  in  Häuten  und  Drüsen  kom- 
men kreisförmige  und  alle  Arten  eckiger  Maschen  vor.  In  den  Tast-  und  Ge- 
schmackswärzchen geht  die  capillare  Arterie  durch  schlingenformigeUmbeu- 
gung  in  die  capillare  Vene  über* 

Die  feinsten  Capillargefasse  des  Menschen  kommen  im  Crehirne  vor 
(0,002"0,  die  stärksten  im  Knochemnark  C0,01'").  Bei  den  Thieren  fand  ich 
die  feinsten  in  den  Kiemen  der  Cyclostomen^  die  stärksten  in  der  Cloake  der 
Salamander.  —  Es  giebt  auch  Organe,  in  welchen  die  kleinsten  Gefasse  nie 
capillar  werden,  sondern  immer  noch  relativ  weit  sind;  hieher  gehören  die 
sogenannten  Schwellgewebe  der  männlichen  Ruthe,  der  Clitoris,  der 
Brustwarze.  Die  noch  mit  freiem  Auge  sehr  gut  sichtbaren  letzten  Arterien- 
verzweigungen gehen  nämlich  im  Schwellgewebe  in  weite  Venenanfänge  über, 
welche  die  Lücken  ausfüllen,  die  durch  die  Kreuzung  des  fibrösen  Grundge- 
webes gebildet  werden^  so  dass  diese  Lücken  und  Räume  als  Venengeflechte 
anzusehen  sind,  welche  durch  fibröse  Balken  gestützt  und  in  ihrer  Lage  er- 
halten werden.  Sie  können,  eben  dieser  Fixirung  wegen,  beim  Durchschnitt 
nicht  zusammenfallen,  woraus  die  grosse  Verblufungsgefahr  bei  Schwellkör- 
perwunden erklärlich  werden. 

Nie  endigt  ein  Capillargefass  blind,  —  nur  die  in  gewissen  Schwell- 
körpem  vorkommenden  gewundenen  Arterienästchcn ,  welche  als  Vasa  he- 
Ucina  Mülieri  in  der  speciellen  Anatomie  der  Geschlechtsorgane  beschrieben 
werden,  bilden  die  Ausnahme  dieser  Regel.  Eben  so  wenig  geht  je  ein  Ca- 
pillargefass in  einen  absondernden  Drüsenkanal  über,  oder  hat  Löcher  in  sei- 
ner Wand,  oder  mündet  mit  einer  OefTnung  auf  der  Oberfläche  einer  Membran. 
Das  Capillargefasssystem  hängt  als  Zwischennetz  nur  mit  den  zuführenden 
Arterien  und  abfuhrenden  Venen  zusammen,  und  kann  immerhin  als  inter- 
mediäres Gefässsystem  (aber  ohne  bestimmte  Grenzen)  bezeichnet 
werden. 

Mikroskopische  Cntersuchung.  Die  feinsten  Capillargefasse  haben  so 
dünne  und  durchsichtige  Wandungen,  dnss  sie  im  lebenden  Thiere  nur  durch  das  Blut, 
welches  sie  enthalten,  sichtbar  werden.  Es  gehört  grosse  Vertrautheit  mit  mikrosko- 
pischen Studien  dazu,  leere  Capillargefasse  zu  untersuchen.  Die  (icgenwart  eigenthüm- 
licher  Körperchen  (Zellenkeme  mit  Granulationen)  in  den  hellen  Wandungen  derselben, 
welche  als  feine  Linienerscheinen,  erleichtern  ihr  AufGnden  und  Fixiren.  Bei  stärkeren 
Gapillargefassen,  deren  Wand  schon  eine  messbare  Dicke  zeigt,  erscheinen  die  Ränder 
derselben  als  Doppellioien.  Die  Entfernung  der  Doiipelliuicn  eines  Randes  entspricht 
der  Dicke  der  Gefässwand. 

Das  schönste  und  überraschendste  Schauspiel  gewährt  die  Betrachtung  lebendiger 
Capillargefasse  in  durchsichtigen  Organen  niederer  Thiere  Man  wählt  biezu  am  l)esten 
junge  Kaulquappen,  die  in  jeder  Pfütze  zu  haben  sind^  und  in  deren  durchsichtigem 
Schweife  das  Phänomen  des  Kreislaufes  stundenlang  bcol>achtet  werden  kann.  Um  das 
Thier,  ohne  es  zu  verwunden,  zu  fixircn,  und  sein  Herumschlagen  zu  verhindern, 
bedeckt  man  es  auf  einer  nassen  Glasplatte  mit  einem  einfachen  nassen  Leinwand- 
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lippcfaen,  welches  nur  die  Schweifspitze  hervorragen  lässt  Auch  die  freien  Kiemen  der 
Embryonen  von  Salanumdra  atra,  welche  jedoch,  da  sie  nur  im  Hochgebirge  eu  Hause 
and,  nicht  immer  zu  Gebote  stehen,  können  hiczu  verwendet  werden.  Das  Phfinomen 
ist  bei  diesen  Thieren  noch  herrlicher  als  bei  den  Quappen.  Um  an  der  Schwimmhaut 
oder  dem  Mesenterium  der  Frosche,  der  Lunge  der  Tritonen  Beobachtungen  anxustel- 
len,  werden  complicirtc  Vorrichtungen  zur  Befestigung  des  Thieres  erforderlich,  und 
die  damit  verbundene  Verwundung  lässt  die  Erscheinung  nie  so  rein  auftreten,  und  nie 
so  lange  andauern,  wie  am  unverletzten  Thicre. 

Beim  ausgebildeten  Thiere  und  im  menschlichen  Leibe  werden  die  Blutgefässe  mit 
gefärbten  erstarrenden  Flüssigkeiten  durch  Einspritzung  gefüllt  Man  bedient  sich  hiezu 
entweder  des  gekochten  Leimes  ( Hausenblasc) ,  oder  harziger  Stoffe  in  ätherischen 
Oelen,  gewöhnlich  Terpentinöl,  aufgelöst,  mit  einem  Farbezusatze.  Man  überzeugt 
sich  bei  gelungenen  Injectionen,  welche  von  den  Arterien  und  Venen  aus,  mit  verschie- 
den gefärbten  Massen  vorgenommen  werden,  dass  das  Gapillargefässsystem  den  Ver- 
bindungsweg zwischen  Arterien  und  Venen  abgiebt,  nirgends  OefTnungen  hat.  durch 
welche  der  Inhalt  desselben  in  die  Gewebe  cxtravasiren  könnte  (obwohl  solche  Oefifnungen 
bei  roher  Manipulation  durch  Berstung  der  Gefasse  entstehen  können),  und  kein  ein- 
liges  Capillargefass  in  einen  DrQsenausfuhrungsgang  oder  auf  einer  freien  Hautfläche 
BÜDdet 

$.45.  Physiologische  EigensehaOen  der  Capillargefässe. 

Die  Permeabilität  der  Capülargefasswandungcn,  durch  welche  der  flüs- 
sige Bestandtheü  des  Blutes  den  Gefassraum  verlassen,  und  mit  den  umlie- 
genden Gewebtheilen  in  Ernahrungsbeziehung  treten  kann,  ist  eine  wesentliche 
Bedingung  der  Nutrition  und  des  StofTwechsels.  Ist  der  flussige  Bestandthcil 
des  Blutes  über  die  Grenze  des  Capillargefasses  getreten,  so  saugt  er  sich 
durch  Trankung  in  den  Geweben  weiter  fort,  und  kommt  zu  Stellen,  wo  keine 
Cspillargefasse  verlaufen.  Der  Hittelpunct  einer  Masche  des  Capillametzes  kann 
rar  auf  diese  Weise  durch  Trankung  seine  Ernährungsstoffe  beziehen ,  und 
Tkeile,welche  keine  Blutgefässe  besitzen,  sind  deshalb  nicht  vomEmähnmgs- 
processe  ausgeschlossen  'Horngebilde).Die  Bewässerung  einer  Wiese  durch 
Gräben  würde  sich  zu  einem  rohenVergleiche  schicken. — Ob  die  Capillargeiasse 
<^lractil  seien  oder  nicht,  ist  auf  dem  Wege  des  Versuches  mit  Bestimmtheit 
schwer  zu  eruiren,  da  die  Reizmittel,  welche  auf  capillargefassreiche  iTheile 
Wlicirt  werden,  ihre  Wirkung  auch  auf  die  grösseren  Gefassstämme  äussern, 
ondkaumzu  entscheiden  ist,  ob  die  Capillargefasse  primär  erregbar  sind  oder 
^il  Es  ist  jedoch  Thatsache,  dass  das  Lumen  lebendiger  CapillargefasiKe 
^  unter  dem  Mikroskope  zusehends  ändert,  und  Durchschneidung  der  Ner- 
ven einer  Gliedmasse  beim  Frosche,  eine  bedeutende  Erweiterung  der  Capil- 
l^gefasse  mit  Verlangsamerung  der  Blutbewegung  setzt.  Die  Durchschneidung 
'er Nerven  der  Rulhe  des  Hengstes  bedingt  nach  Günther  eine  solche  Ueber- 
l^g  der  Schwellgefässe,  dass  die  strotzende  Ruthe  von  selbst  sich  aus 
^tm  Schlauche  hervordrangt.  Die  mikroskopische  Analyse  der  kleinsten 
^illargeßsse  lasst  keine  contractilon  Elemente  erkennen ,  und  wo  diese  feh- 
'eii)  kann  auch  von  selbstthätiger  Voltmiändenmg  keine  Rede  sein,  es  sei 
'^  dass  der  Bau  der  capillaren  Gefasse  für  unsere  jetxt  bekannten  und 
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gebrauchten  Untersuchungsmethoden  viel  zu  subtil  ist,  was  unter  genannten 
Umstanden  wohl  zu  vermuthen  ist.  Uebrigens  sind  die  Capillargefasse  rings- 
um von  Bindegewebe  eingeschlossen,  dessen  contractile  Elemente  das 
Lumen  derselben  andern,  und  auf  ihre  Erweiterung  oder  Verengerung  ein- 
wnrken  können. 

Der  Uebergang  der  Arterien  in  Venen  durch  geschlossene  Capillarröhren 
gab  der  Lehre  vom  Kreislaufe  erst  ihre  volle  Begründung.  Bevor  man  diesen 
Uebergang  kannte,  Hess  man  das  Blut  sich  in  die  Organe  frei  ergiessen, 
stocken  und  gerinnen,  und  in  ihre  Substanz  umwandeln.  So  entstand  schon 
zu  Zeit  der  Alexandrinischen  Schule  der  noch  immer  gebrauchliche  Aus- 
druck: Parenchyma  Cirapi^X^-^'^S  crgi^sscn)  ^r  Organensubstanz.  Neue- 
rer Zeit  wurden  den  CapillargefÜssen  ihre  Wandungen  abgesprochen  CDäüin- 
ger ,  Wedemeyer  u.  A.).  Man  hielt  sie  für  Gänge,  die  sich  das  Blut  in  der 
organischen  Substanz  selbst  grabt,  und  stellte  sich  vor,  dass  das  Blut  an 
allen  Stellen  dieser  Gänge  austreten,  sich  neue  Laufgräben  wühlen,  und  so 
zu  jedem  Organtheilchen  gelangen  könne.  Diese  für  die  Erklärung  derNutri- 
tionsprocesse  sehr  bequem  eingerichtete  Annahme  musste,  mit  all  ihrem  poe- 
tischen Anhange  über  Umwandlung  und  Metamorphose  des  Blutes,  der  auf 
dem  Wege  miboskopischer  Forschung  sichergestellten  Existenz  der  Wandun- 
gen weichen,  deren  Permeabilität  nicht  allen,  sondern  nur  den  flüssigen  Be- 
standtheilen  des  Blutes  den  Durchgang  gestattet. 

Werden  die  Capillargefasse  durch  irgend  welchen  Einfluss  erweitert,  so  muss ' 
dieSchnelb'gkeit  der  Blutbewegung  abnehmen,  was  auch  umgekehrt  bis  zu  einem 
gewissen  Grade  gilt.  Man  sieht  die  Blutkügelchen  träger  durch  die  erweiter- 
ten Capillarröhren  gleiten  und  an  den  Wänden  derselben  hinrollen,  während 
sie  im  normalen  Mittelzustande  der  Geiasse  in  der  Achse  derselben  gleiten, 
ohne  die  GefSsswand  zu  berühren.  Bei  grösserer  Abnahme  der  Fortbewe- 
gungsgeschwindigkeit tritt  Stockung  mit  dem  Maximum  der  Erweiterung  ein, 
undeinrothes  Coagulum,  in  welchem  die  einzelnen  Blutkügelchen  nicht  mehr 
zu  unterscheiden  sind,  verstopft  die  kleinsten  Gefasse*  Dieses  findet  bei  jeder 
Entzündung  statt.  Die  fortdauernde  vis  a  tergo  durch  die  nachdrückende 
Blutsaule  kann  auch  Berstungen  der  Gefasse  und  Blutextravasation  bedingen 
iEeckymosis).  Bei  normaler  Weile  der  Capillargefasse  und  bei  Verengerung 
derselben  strömt  das  Blut  nicht  stossweise ,  wie  in  dep  grösseren  Arterien, 
sdhdem  mit  gleichförmiger  Geschwindigkeit.  Nur  wenn  Unordnungen  im 
Kreislaufe  entstehen,  das  Thier  ermattet^  oder  seinem  Ende  nahe  ist,  und 
die  Capillargefasse  sich  erweitem,  schwankt  die  Blutsäule  unregelmässig  hin 
und  her,  oder  ruht  in  einzelnen  Gefassen ,  während  sie  in  anderen  noch 
fortrückt. 

Jene  Capillargefasse,  deren  Durchmesser  kleiner  ist  als  eine  Blutsphäre, 
werden  nur  das  durchsichtige  Plasma  des  Blutes  ohne  Blutkügelchen  einlassen, 
und  nur  dann  sichtbar  werden,  wenn  eine  abnorme  Erweiterung  derselben 
auch  demrothenBlutbestandtheile  Eintritt  gestattet.  Sie  werden  Vasa  serosa 
genannt.  Jedes  gewöhnliche  Capillargefiss  kann  durch  vorübergehende  Ver- 
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eif^enmg  ein  Vas  seraswn  werden.  In  solchen  Organen,  welche  durchsieht 

ügseinmüMen)  wiedie  Hornhaut  des  Auges,  scheint  die  angeborne  Enge  der 

Capillai^efasse  durch  Ausschluss  der  Blutsphären  diesem  physiologischen 

Zwecke  zu  entsprechen.  Sonderbar  ist  es  jedoch  immer,  dass  die  Injection 

dieser  Vasa  serosa  weder  mit  Injectionsmassen ,  deren  färbende  Partikelchen 

tielmal  kleiner  als  Blutspharen  sind,  noch  mit  chemisch-gefärbten  Flüssig- 

keiten,  z.  B.  Tinte,  gelingen  will,  und  wir  ihre  Existenz  überhaupt  erst  im 

entiündeten  Auge  wahrnehmen,  wo  auch  ihre  Injection  möglich  wird*  Es  ist 

deshalb  noch  nicht  vollkommen  sichergestellt,  ob  die  Vasa  serosa  wirklich 

existiren,  oder  ob  ihr  Bemerkbarwerden  in  Entzündungskrankheiten  nicht 

viehnehr  eine  Neubildung  sei*  //.  Weber  und  Henle  läugneten  die  Exiztenz 

der  Vasa  serosa. 

Ich  kann  nur  die  Bemerkung  beifügen^  dass  man  namcnlHch  am  Rande  der  Cornea, 
bei  gtucklichen  mikroskopischen  Injectionen ,  feine  Gefasschen  nicbt  nur  in  das  Gon- 
jooctivablatt,  sondern  selbst  in  die  Substanz  der  Cornea  eindringen  sieht,  welche  nie- 
Dals  umbiegen^  um  als  Venen  zurückzulaufen,  sondern  wie  mit  abgeschnittenen  Enden 
aufboren.  Es  ist  kein  Grund  vorhanden,  anzunehmen,  dass  gerade  in  diesen  Gefasschen 
die  Injection  in  die  venöse  Fortsetzung  derselben  nicht  überging,  da  der  Uebergang 
doch  bei  derselben  Injection  in  allen  Capillargefassen  des  Kopfes  ohne  Ausnahme  statt- 
bod.  Sie  scheinen  vielmehr  sich  als  wirkliche  Vata  serosa  noch  weiter  zu  erstrecken 
ab  sie  injicirt  wurden,  und  mit  anderen  ihnen  entgegenkommenden  zusammenzumun- 
den.  Brücke  und  Gerlach  versichern  dagegen  ausdrücklich,  die  in  den  Rand  der  Cornea 
eindringenden  Capillargefasse  durch  schlingenförmige  Umbeugung  in  Venen  übergehen 
gesehen  zu  haben. 

Die  Literatur  der  Capillargefasse  ist  sehr  zahlreich.  Es  genüge  hier  zu  erwähnen: 
/.  DöfUn§er^  über  die  Vertbeilung  der  feinsten  Blutgefässe ,  in  Meckets  deutschem 
Archive  6.  Band. —  7.  Berres,  Beobachtungen  über  die  peripherischen  Gefassverbrei - 
tnngen,  in  den  österr.  med.  Jahrb.  14.  Band.  1833^  mit  Abbildungen,  und  dessen 
Anatomie  der  mikrosk.  Gebilde.  Mmmt  den  Uebergang  der  Capillargefasse  in  die  Drü- 
aenausfuhrungsgänge  an.  —  C.  Nagelj  Fragmente  aus  der  gcsammten  mikroskopischen 
Anatomie.  Wien.  1839.  4.  Enthält  genaue  und  zahlreiche  Messungen  —  Ch.  A.  Voigi^ 
de  systemate  inlermedio  vasorum.  Vindob.  1840.  4.  Geschichtlicher  Ueberblick  der 
Schriftsteller  über  das  Capillarsystem.  —  G.  Vfdentm  ,  über  die  Gestalt ,  Grösse  und 
Dimensionen  der  feinsten  Blutgefässe  in  Meckeret  Annalen  der  gcsammten  Hei  Ikunde. 
1834.  März.  —  Haue  und  KöUiker,  über  Capillargefasse  in  entzündeten  Theil  en ,  in 
HeiUe  und  Pfeu0ifr*s  ZeitschrifL  1.  Band.  —  A,  Platner,  über  Bildung  der  CapiUarge- 
fane,  in  MÜäersXrch.  1844.  —  A.KöUiker,  in  den  Miitheilungen  der  naturfo  rächen- 
den Versammlung  in  Zürich.  Nr.  2. —  Doiulert  und  Jansen^  im  Archiv  für  phys. 
Heilkunde.  VfL  Band.  —  J.  Engel,  in  der  Zeitschrift  der  Wiener  Aerzte.  1847.  —  lieber 
Injectionsmethoden  schrieben  Sue,  Bogrot,  Monro  d.  AelL  und  Lieberkühn,  In  Prochatkat 
diiquisilio  anatomico-phys.  corp.  hum.  Vindob.  1812,  ist  den  Capillargefassen  das 
UL  cap.  gewidmet 

$.  46.  Venen*  Anatomische  Eigenschaften  derselben. 

Die  Venen  unterscheiden  sich  von  den  Arterien  durch  ihre  dünneren 
Winde,  durchweiche  das  Blut  durchscheint  und  ihnen  eine  dunkelblaue  Farbe 
giebc.  Sie  besitxen  das  Epitheliom  und  die  gefcnsterte  Haut  der  Arterien  (welche 
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beide  gewöhnlich  als  innere  Gefasshaut  zusammengefasst  werden).  Die  Lan> 
genfaserhaat  der  Venen  ist  sogar  stärker  und  allgemeiner  verbreitet,  als  in 
den  Arterien ;  allein  die  Ringfaserhaut  ist  viel  dänner  und  aus  ZellstoGFTasern 
zusammengesetzt,  welche  deutliche  glatte  Muskelfasern  enthält  iKäUiker)» 
Die  elastische  Haut  der  Arterien  fehlt  den  Venen  gänzlich,  die  äussere  oder 
Zellhaut  dagegen  besitzen  sie. 

Die  geringe  Mächtigkeit  der  Ringfaserhaut  bedingt  das  Zusammenfallen 
durchschnittener  Venen,  und  der  Mangel  der  elastischen  Haut  erlaubt  ihnen 
nur  einen  sehr  geringen  Grad  von  Zurückziehung.  Die  Dicke  einer  Arterien- 
wand beträgt  gewöhnlich  das  Drei-  bis  Vierfache  einer  gleich  grossen  Vene- 
In  vielen  Venen  der  Gliedmassen  und  im  Verlaufe  der  unteren  Hohlvene  finden 
sich  Klappen,  Vabmlae ,  welche  man  sich  durch  Faltung  der  inneren  Venen- 
haut entstanden  denkt.  Sie  stehen  entweder  einfach  am  Einmündungswinkel 
ein»s  Astes  in  den  Stamm ,  oder  doppelt  (selten  dreifach)  im  Verlaufe  eines 
Stammes,  werden  daher  in  Astklappen  und  Stammklappen  eingetheilt, 
und  sind  so  gerichtet,  dass  ihr  freier  Rand  gegen  das  Herz  sieht.  Sie  be- 
schränken somit  die  centripetale  Bewegung  der  Blutsäule  nicht,  und  treten 
erst  in  Wirksamkeit,  wenn  das  Blut  eine  retrograde  Bewegung  machen  wollte. 
Es  lassen  sich  deshalb  klappenhältige  Venen  vom  Stamm  gegen  die  Aeste 
nicht  injiciren.  In  Venen  von  V2'''  Durchmesser  kommen  sie  schon  vor,  feh- 
len jedoch  allen  Capillarvenen«  so  wie  unter  den  grösseren  Venenstämmen 
der  Pforlader,  der  Nabelvene,  den  Gehirn-  und  Lungenvonen  ,  und  allen  Ve- 
nenverzweigungen, welche  das  Parenchym  der  Drüsen  bilden  helfen.  Jener 
Theil  der  Venenwand,  welcher  von  der  anliegenden  Klappe  bedeckt  wird, 
ist  durchgehends  etwas  ausgebuchtet ,  wodurch  gefüllte  Venen  knotig  er- 
scheinen, und  die  gleichförmig  cylindrische  Rundung,  wie  sie  den  Arterien 
zukommt,  verloren  geht.  Man  fmdd  die  Klappen  haußg  dicker  als  die  übrige 
Venenwand,  und  untersucht  man  ihren  Bau,  so  stösst  man  gewöhnlich  auf 
dickere  Bindegewebsbündel,  welche  dem  fibrösen  Gewebe  gleicht  n  und  dem 
freien  Klappenrande  parallel  laufen. 

§*  47.  Verlaufs-  und  Verästlung$gc$e(ze  der  Venen. 

Die  anatomische  Verbreitung  der  Venen  richtet  sich  nach  folgenden 
Gesetzen : 

1.  Die  Verbreitung  der  Venen  und  ihre  Veräsllung  stimmt  mit  jener  der 
Arterien  nicht  genau  überein.  Es  lassen  sich  folgende  Unterschiede  namhaft 
machen:  a)  An  den  Gliedmassen  treten  eigeneoberflächliche  oderHaut- 
venen,  Venae  suöcutaneae^  auf,  welche  extra  fiisciam  verlaufen,  und 
von  keinen  Arterien  begleitet  werden ;  nur  die  tiefliegenden  Venen  folgen 
ihren  gleichnamigen  Arterien,  ß)  Die  Venen  des  Halses,  Kopfes  und  Gehirns 
haben  andere  Verästlungsnormen  als  die  entsprechenden  Arterien.  ^)  Die 
grossen  Stämme  der  oberen  und  unteren  Hohlvene^  das  Pfortader-  und  Lun- 
gemrenensystem,  die  Herzvenen,  begleiten  nur  streckenweise  ihre  gleich* 
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uaifen  Arterien.  6)  Das  System  der  VefUi  a%ygos  und  die  Venae  (Upiod" 
tieoe  haben  im  arteriellen  Systeme  keine  Analogie. 

2.  An  den  Extremitäten  und  in  der  harten  Hirnhaut  begleiten  zwei  Venen 
m  Arterie ;  an  anderen  Stollen  bleiben  auch  die  Venen  einFach ,  werden  so- 
gar am  mannlichen  Gliede  und  im  Nabelstrange  von  doppelten  Arterien  be- 
eleitet.  Nimmt  man  nun  zugleich  darauf  Rücksicht,  dassdas  Volumen  einer 
Vene  immer  grösser  als  jenes  der  begleitenden  Arlerie  ist,  so  wird  die  Ca- 
picitat  des  Venensystems  jene  des  Arteriensystems  leicht  übertreffen  können. 
Nach  Haller  verhalten  sie  sich  wie  9:4,  nach  Barelii  wie  4:1. 

3.  Anastomosen  kommen  im  Venensystem  häufiger  und  schon  zwischen 
dfo  grosseren  Stummen  vor.  Rrgelmässig  anastomosiren  die  hoch-  und  tief- 
liegfüden  Venen  mit  einander.  Das  Anastomosennelz  ist  so  weit  verzweigt, 
dass selbst  vollkommene  Obliteration  der  unteren  Hohlvene  den  Kreislauf  durch 
Zweigbahnt^n  in  die  obere  zu  concentriren  vermag.  —  Treten  mehrere  und 
mgleich  gewundene  Vent  n  durch  zahlreiche  Anastomosen  in  Verbindung,  so 
fal^hen  die  Venengeflechte,  Plextis  vetUßsL  welche  kein Analogon  in 
irr  Bildung  der  Arterien  besitzen.  Sie  sind  um  gewisse  Organe  (Blasenhals, 
Prostata,  Mastdarm,  Rückenmark,  Gelenkenden  der  Knochen  etc.)  so  dicht 
eenetzt ,  dass  ihre  freien  Lücken  im  injicirten  Zustande  kaum  zu  bemerken 
sind.  Ihre  höchste  Entwicklung  erreichen  sie  in  den  Schwell körpern, 
welche ,  nach  dem  bereits  Erwähnten  (§.  44),  nichts  anderes  sind,  als  von 
ibrösen  Fasern  und  Balken  gestützte  und  von  fibrösen  Häuten  eingeschlos- 
sene Plexus  venosi*  An  Stellen ,  wo  die  Arterien  geschlängelt  verlaufen, 
bleiben  die  Venen  mehr  gestreckt  (Zunge ,  Gesicht). 

4.  Das  Kaliber  einer  Vme  nimmt  nicht  nach  Hassgabe  der  Aufnahme 
▼on  Ae8ten  zu.  Häufig  wird  auch  eine  Vene  plötzlich  weiter,  um  sich  gleich 
wieder  zu  verengem  (constant  an  der  Venajugularis  comm.^ ;  auch  ist  die 
liselbildung  häufiger  als  an  den  Arterien. 

5.  Die  Varietäten  der  Venen  verhalten  sich  zu  jenen  der  Arterien  so, 
<l*9s  in  gewissen  Bezirken  die  Venen,  in  anderen  die  Artenen  häufiger 
womal  verlaufen  oder  verzweigen ,  und  eine  Arterienvarietät  keine  entspre- 
<*^nde  Abweichung  ihrer  Vene  bedingt  (gilt  auch  umgekehrt).  Venen ,  denen 
''^ine  Arterien  correspondiren  (Subculanvenen ,  A%ygo8) ,  variiren  häufiger 
^  die  übrigen. 

§.  48.  Physiologische  Eigenschaften  der  Venen. 

Die  physische  Dehnbarkeit  der  Venen  ist  grösser^  die  leben- 
i'ige  Contractilität  derselben  kleiner  als  in  den  Artenen.  Aus  diesem 
Grunde  sind  die  Volumsänderungen  einer  Vene  durch  Stockungen  des  venösen 
Kreislaufes ,  oder  durch  stärkeren  Blutantrieb ,  auffallender  als  an  den  Arte- 
rien, wie  an  den  Venen  des  Halses  bei  stürmisch  aufgeregter  Respiration  oder 
Anstrengungen  zu  beobachten  ist.  Auch  sind  Zerreissungen  von  Arterien  nicht 
mit  Zerreismmg  der  in  derselben  Scheide  verlaufenden  Vene  begleitet.  Die 
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lebendige  Contractilitat  der  Venen  reagirt  auf  äuAsere  Reize  nicht  ao  avffaUeid, 
wie  die  der  Arterien.  Mechanische  Iiritation ,  Bloaslegung  und  Galvaniamiif 
bedingen  zwar  nach  den  Beobachtungen  von  Tiedemann  und  ßnms  Veren- 
gerungen der  Venen ,  und  der  Einfluss  der  Kälte  auf  da«  Abfallen  strotzen- 
der Hautvenen  ist  durch  die  tägliche  Erfahrung  nachgewiesen;  allein  die  auf 
diese  Weise  erhaltenen  Zusammenziehungen  erfolgen  langsamer,  und  erreichen 
nie  jenen  Grad,  wie  er  bei  Arterien  vorkommt ,  wo  die  Contraction  bei  Ver- 
blutung das  Gefasslumen  ganz  aufzuheben  dHutUer^  Ikwson) ,  oder  bis  auf 
ein  Drittel  zu  vermindern  vermag  (Schwann^  Parry^  Fawler).  Die  Znsam- 
menziehungen,  welche  nach  Anwendung  von  Terpentingeist  (Bastinffs\ 
Schwefelsaure  {Marai) )  Weingeist  und  caustischen  Kalilösungen  entstehen, 
sind,  abgesehen  von  der  schrumpfenden  Bewegung,  welche  sich  der  Venen- 
haut in  Folge  der  schnellen  Entziehung  ihres  Wassergehaltes  bemeistert,  we- 
nigstens theilweise  Erscheinungen  einer  lebendigen  Contraction,  welche  durch 
IfiKKtttor*«  Versuche  an  der  Saphena  m^jar  et  minor  und  Vena  tärialis  pasOcti 
(frisch  amputirter  Gliedmassen)  unbezweifelbar  festgestellt  wurde.  Ein  patho- 
logisch-anatomisches Factum  spricht  meines  Erachtens  sehr  zu  Gunsten  der 
Zusammenziehungsfahigkeit  der  Venen.  Krankhafte  Geschwülste  (Krebs,  Mark- 
schwamm) sind,  so  lange  sie  mit  dem  Organismus  in  Verbindung  stehen,  auf 
welchem  sie  wuchern,  oberflächlich  mit  starken  strotzenden  Venen  durch- 
zogen, welche  durch  die  verdünnte  äussere  Haut  als  blaurothe  Streifen  durdi- 
scheinen.  Wird  nun  eine  solche  Geschwulst  abgetragen,  so  hat  man  Mühe,  die 
zwischen  ihren  Lappen  verlaufenden,  im  Leben  fingerdicken  Venen  als  leere 
und  zur  Fadendicke  zusammengezogene,  äusserst  dünnwandige  Kanäle  zu 
erkennen.  An  den  Hohlvenen  und  Lungenvenen  sind  auch  selbstthätige,  rhyth- 
mische Contractionen  und  Expansionen  schon  seit  Halier  bekannt.  -—  Jena 
Venen ,  deren  Wand  mit  benachbarten  Crebilden  verwachsen  ist  (Knochen-, 
Leber-,  Schwellkörpervenen),  werden,  wenn  sie  verwundet  wurden,  weder 
passiv  zusammenfallen,  noch  sich  selbstthätig  contrahiren,  woraus  die  Ge- 
fährlichkeit der  Verwundungen  solcher  Organe  und  die  Schwierigkeit  der 
Blutstillung  sich  ergiebt.  —  Man  hat  den  mechanischen  Nutzen  der  Venen- 
klappen früher  darin  gesucht,  dass  sie  in  Venen,  in  welchen  das  Blut  gegen 
seine  Schwere  strömt,  wie  an  den  unteren  Extremitäten,  der  Blutsäule  als 
Stützen  dienen  sollen ,  um  ihr  Rückgängigwerden  zu  verhindern.  Da  jedoch 
nicht  alle  Venen,  in  welchen  das  Blut  gegen  seine  Schwere  aufsteigt,  Klappen 
haben,  z.  B.  die  Pfortader,  und  andere,  wo  die  Richtung  des  Blutstromes 
mit  der  Gravitationsrichtung  übereinstinunt,  Klappen  besitzen ,  z.  B.  die  Ge- 
sichts- und  Halsvenen ,  so  kann  die  Schwerkraft  allein  das  Vorkommen  der 
Klappen  nicht  erklären.  Es  ist  vielmehr  der  Druck,  welchen  die  dünne  Ve- 
nenwand von  ihrer  Umgebung,  und  namentlich  von  den  Muskeln 9  welche 
sich  während  ihrer  Zusammenziehung  positiv  verdicken,  auszuhalten  hat,  das 
einzig  haltbare  Erklärungsmoment  der  Klappenbildung.  Die  Blutsäule  einer 
durch  die  angrenzenden  Muskeln  comprimirten  Vene  sucht  nach  zwei  Rich- 
tungen auszuweichen,  centripetal  und  centrifugal.  Die  centrifiigale Richtung 
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«M  divch  den  g^eringen  Druck  der  nachrfickenden  Blatsaule  nicht  aiugeschlos- 

Mk  Um  sie  aufzuheben,  muss  das  Lumen  der  Vene  durch  das  Einstellen  der 

Dqipea  geschlossen ,  und  die  Möglichkeit  des  Zurückstauens  abgeschnitten 

warden.  Die  Klappen  schliessen  auch  in  den  meisten  Venen  wirklich  so  genau, 

dMS  der  Rückfluss  unmöglich  wird,  und  somit  der  Muskeldruck  zugleich  als 

bfwegende  Krafl  in  de  r  Theorie  des  Kreislaufes  in  Anschlag  zu  bringen  ist. 

Wunden  von  Venen,  welche  dem  chirurgischen  Verbände  oder  den 

Gsapressionsmitteln  zuganglich  sind,  heilen  schnell  und  leicht.  Die  Heilung 

in  Aderlasswunden  dient  als  Beleg.  Durchschnittene  Venen  bluten  nur  aus 

dm  vom  Herzen  entfernteren  Stücke.  Wird  jedoch  eine  Vene ,  in  welcher 

düBhit  gegen  seine  Schwere  flicsst ,  und  die  zugleich  abnormer  Weise  einen 

iMflicienten  Klappenverschluss  besitzt,  entzweit,  so  entsteht  die  Blutung 

Hch  ans  dem  oberen  Stücke  der  Vene.  Bei  Amputationen  im  oberen  Drittel 

d« Oberschenkels,  wo  die  Vena  cruralU  den  angegebenen  Modalitäten  unter- 

ligtiffld  nur  niedrige  Klappen  besitzt,  kommt  sie  öfters  vor,  und  erfordert 

Mgir,  wo  sie  gefahrdrohend  wird,  die  Unterbindung  der  Venen.  —  Die 

Udgen  Anastomosen  hoch-  und  tiefliegender  Venen  unter  einander  werden 

ki  Verengerungen,  Verwachsungen  und  Compressionen  einzelner  Venen  durch 

Inokhafte  Geschwülste  oder  physiologischen  Muskeldruck  dem  Venenkreislaufe 

OM  Menge  von  Nebenschleusen  öiTnen ,  durch  welche  dem  Stocken  vorge- 

kngt,  und  der  Rückfluss  zum  Herzen  auf  anderen  Wegen  eingeleitet  wird. 

Ihr  werden  sich  solche  Aushilfskanäle,  der  Grösse  des  übertragenen  Geschäf- 

In  entsprechend ,  ausdehnen  müssen ,  und  da  in  der  Regel  die  tiefliegenden 

Teaen  das  Hemmniss  erfahren,  so  werden  die  hochliegenden  hiebei  Vorzugs- 

«eile  in  Anspruch  genommen  werden.  Die  Richtigkeit  dieser  Ansicht  wird 

foch  die  bisher  übersehene  Einrichtung  der  Klappen  an  den  Communications- 

vcien  bewährt ,  indem  die  an  der  Abgangsstelle  einer  Verbindungsvene  aus 

eiler  tiefliegenden  befindliche  Klappe  niemals  genau  schliesst,  und  häufig  (wie 

ia Ellbogenbug)  vollkommen  fehlt,  dagegen  an  der  Insertionsöffhung  in  die 

kocUiegende  Vene  ganz  genau  deckt.  Ausdehnungen  subcutaner  Venen  sind 

»■dt  fiir  den  denkenden  Arzt  ein  Fingerzeig  auf  Verengerungen  CStenoses\ 

•far  Verwachsungen  (.Obliieraiiones)   tiefer  gelegener  Venenstämme.  — 

Knnkhafte  Erweiterungen  (^Varices)  kommen  in  solchen  Venen  häufig  von 

*  welchen  der  Seitendruck  der  Blutsäule  ein  grosser  ist ,  und  durch  den 
l^nick  der  Umgebung  nicht  aufgehoben  wird ,  aL<o  in  hochliegenden  Venen, 
>  welchen  das  Blut  gegen  die  Schwere  strömt ,  und  in  längeren  häufiger  als 

•  kürzeren«  Sie  sind  entweder  einfache  sackartige  Ausdehnungen  einer  be- 
*wwnten  Stelle  der  Venenwand,  oder  befallen  einen  längeren  oder  kürzeren 
Abschnitt  eines  Venenrohrs.  Die  Vergrösserung  des  Lumens  ist  sehr  häufig 
*scli  mit  einer  Zunahme  der  Länge  der  Vene  verbunden ,  welche  sich  durch 
Scklangelung  oder  Aufknäuelimg  besonders  an  den  subcutanen  Venen  der  unte- 
^  Extremität  (sogenannte  Krampfudern)  ausspricht.  Vielleicht  erklärt  die 
^Ihnrirende  Stellung  der  Astklappen,  welche  der  Ausdehnung  weniger  Folge 

9  als  die  den  Klappen  gegenüberliegenden  Wände  einer  Vene,  die  ge- 
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!H:iiliBf  eilen  Krüoimiingen  einer  varikösen  Vene.  —  Da  die  EntzmdnngCn/e- 
Miw)  das  vitale  f  ontractionsverniögen  der  Venen  eben  so  beeinträchtigt,  wie 
iD  den  Arterien,  so  darf  es  nicht  wundem,  Varices  in  Folge  von  Eotzöndang«' 
procesJM*»  entstehen  zu  sehen ,  ohne  jedoch  in  der  Entzündung  das  einzige 
^eranlassf  nde  Moment  derselben  zu  suchen.  —  Die  durch  die  Entzündung 
bedingte  Verdickung  dvr  Vent nwand  i^^t  dit*  Ursache,  warum  solche  Venea 
nicht  zusammenfallen ,  wenn  sie  durchschnitten  werden,  und  ihrer  weissen 
Farbe  wegen  (.besonders  wenn  sie  bluten)  für  Arterien  gehalten,  und  irrig 
der  Unterbindung  unterworfen  werden  können.  Falle  dieser  Art  kommen  bei 
Amputationen  und  Gefassunterbindungen  an  kranken  Extremitäten  nicht  eben 
selten  vor.  Sehr  achtbare  Chirurgi  n  haben  die^^e  M i«sgrifre  gemacht  ilh^ty- 
iren^  WVMmX  —  Die  Entzündung  der  Venen  und  die  mit  ihr  auftretende, 
vielleicht  durch  sie  bedingte  Blutenlmischung  (eiterige  Zersetzung  des  Blutes, 
Pff&emia^ «  ist  die  häufige  Ursache  des  tödtlichen  Ausganges  von  Verwun- 
dungen und  operativen  Eingriffen.  Wie  sehr  di«  se  Krankheit  von  den  Chimr- 
gen  gefürchtet  i^t ,  mag  dir  Ausspruch  eines  der  grössten  englischen  Wund- 
irzle  beweist-n  (.-1.  Cooper^^  dor  in  seinen  Vorträgen  ober  diese  mörderische 
Krankheit  die  Worte  aussprach :  er  wollte  Mch  lic  brr  die  Crnralschlagader 
ai«  die  Saphenvene  unterbinden  lassen. 

[He  üUT;i*iir  ist  dieselbe  wie  bei  den  Arterien 
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ks  Lyniphgefäss-  oder  Saugadersystem  ist  ein  Anhang  des 
Vi>nf»n<y  Sterns.  Pie  Hauptstämmo  der  Lymphgefassomündin  in  Venenstimme, 
ml  <Ah^  kleintre  Lymphgolas**»  sollt  n  in  Vtnen  übergehen.  —  DieStructur 
A^  Lymphgelasse  stimmt  mit  j  mr  dtr  Vtutn  in  vielen  Puncten  überein. 
Sil*  b'-^irzen  das  Epithrlium  und  die  Lfingt  nnistrfasut  der  Venen  und  Arte- 
ri**!!:  <ü>^  Rinffas^rhaut  ist  aus  doutücht  n«  oft  durch  frossire  Zw  ischenraume 
t**T^^ni*n  Bändeln  muskulöser  Fjsem  .welche  besonders  im  Hauptstamme 
4»*'»  Lyicphgrfasssystems  —  im  Dnctus  tkararicHS  —  sehr  deutlich  ent- 
«ick.'It  md  ZQ<ammtnsresttzt:  dir  t lastische  Haut  fihlt«  und  die  äussere 
Z^iAant  «tizcmt  i<rieder  mit  jener  der  Venm  voUkommi  n  überein.  Die  feinsten 
LynphxeSs.^  ?  >  erhalten  sich  wie  CapOIarge&sse «  ohne  je  mikroskopisch  zu 
V  •rvi•^3.  Die  Wände  der  Lyniphg«  lasse  sind  dänner  als  an  gleich  starken 
V■•^r*^.  ib.»r  fester,  und  wie  ts  scheint  ausdehnbarer.  Alle  grösseren  Lymph- 
f-'Ss«»*  ^iz:id  mit  Klappen  verseht n»  wtiche,  wie  in  d:n  Vtnen,  in  einfache 
\<-  mad  d-ppk-lt»?  Staxmklappcn  eing^theilt  wcixJ.n.  Ucber  rinem  Klappen- 
i:i:ir-?  >:  iijs  K-Iibfr  de>  G.fi><:S  njjch  r^v^i  Seit.n  :»uso?b.iucht*  weshalb 
Ji  i^a  Ü'^r-r.  AbbXiurgvü  di*  L^Twphc  K«ss:  al>  Schnur*  herzförmiger  Er- 
W'L*'n::x-^  tr^^h  i^rn.  Di*  f,in>:  n  LymphsTTfass.'  ^ch;^inrn  keine  Klappen 
ri  btfi-vri-s,  oü^  in  z  ^iss-n  V^nwciju^c  n  Jcr!k^Ib:^n  vin  Ar  Leber)  wer- 
•fc»  5»  äm-ch  hagf5c»igr  r.iedrige  Vorspränge  ifsetit  y^LmUä^ «  welche  bei 
grittMrtr  AssdeicwLg  des  Ge&sses  eine  räckgingige  Bf  wegvng  des  bihaltes 
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uchl  verhindern  können.  Die  Entfernung  der  auf  einander  folgenden  Klappen 
Eines  Gelasses  variirt  von  1'"  —  6"^  Im  Hauptstamme  des  Ductus  ihoracicus 
sckliessen  sie  nie  vollkouunen,  und  können  auch  nach  Schwann  und  Müller 
ii kleineren  Gefassen,  wo  sie  sulTicirnt  sind,  durch  den  Druck  der  Queck- 
lilbersäule  überwunden  werden.  Es  ist  diese»  jedoch  nicht  als  ein  Unisclila- 
gdder  Klappen  zu  verstehen,  sondern  vielmehr  als  ^\n  Au^igIeichen(Abflach(Ml ) 
derselben,  welches  durch  starke  seitliche  Ausdehnung  des  Lymphgefasses 
Nlbwendig  einmal  eintreten  muss.  —  Der  Anfang  der  Lymphgefasse  ist  noch 
nicht  über  alle  Einsprache  festgestellt.  Die  S(*hwierigkeit,  das  Lymphgeiass- 
Sfsb'in  von  den  grösseren  Stänmien  aus  durch  Einspritzung  zu  füllen,  und  die 
iosserst  unsichere  mikroskopi^sche  Untersuchung  der  feinsten  Lymphgefasse 
in  nicht  injicirten  Zustande ,  lassen  den  Vermuthungen  und  theoretischen 
Vorstellungen  einen  grossen  Spielraum.  Die  verschiedenen  Ansichten,  welche 
iber  dieses  Problem  herrschen,  zu  prüfen,  \ü\  keine  Aufgabe  dieses  Buches, 
nnd  es  kann  genügen  zu  erwähnen,  dass  die  annehmbarste  von  allen,  welche 
ngleich  am  meisten  Beobachtungen  für  sich  hat,  jene  ist ,  dasä  die  Lymph- 
pfisse  in  den  Membranen  aus  geschlossenen  Netzen  von  viel  grösserem 
Dorchmesser  als  die  Capillargelassnetze  entstehen ,  im  Zellgewebe  dagegen 
mit  freien  offenen  Mündungen  aus  den  Zellgeweb.szellen  sich  herausbilden. 
Die  netzförmigen  Ursprünge  lassen  sich  bei  kaltblütigen  Thieren ,  deren 
Lymphgefasse  klappenlos  sind  ,  durch  Injection  von  den  iStarnmen  aus  ohne 
Höhe  darstellen,  und  können  in  der  Schleimhaut  des  Darmkanals  in  ihrer 
ippigen  Fülle  leicht  untersucht  werden.  Der  Ursprung  aus  den  Zellgewebs- 
lellen  ist  nach  den  Injectionsmethoden  von  Fohmann^  ArnoM  und  Pani%za 
kochst  wahrscheinlich,  indem  das  durch  eine  kleine  Hautwunde  in  das  sub- 
cntane  Zellgewebe  eingeführte  Quecksilber  durch  methodischen  Druck  in  die 
''Y^ophgefasse  getrieben  werden  kann.  Bei  Injectionen  der  Samengeßsse  des 
Hoden  macht  man  auch  öfters  die  Erfahrung .  dass  das  durch  Platzen  eines 
^engefasses  in  das  umgebende  Zellgewebe  extravasirte  Quecksilber  die 
Lymphgefasse  des  Samensiranges  füllt.  Es  waltet  bei  all  diesen  Erfahrungen 
mnr  ein  Bedenken  ob ,  dass  nämlich  ein  Injectionsmaterial  von  so  grosser 
'Pedfischer  Schwere,  wie  Quecksilber,  leicht  Extravasate  bedingen  und  sich 
bttslliche  Wege  öifnen  kann,  wodurch  alle  auf  Quecksilber-Injectionen  ge- 
raten Schlüsse  viel  von  ihrer  Beweiskraft  verlieren. 

Die  Lymphgefäss- Injectionen  kaltblütiger  Thiere,  durch  welche  der  netzförmige 
rnpning  der  Lymphgefasse  ausser  allen  Zweifel  gesetzt  wird ,  wurden  aus  dorn  eben 
nuahnteo  Grunde  von  mir  mit  gewöhnlichen  gefärbten  Injcctionsflüssigkeiten  —  nicht 
mit  Quecksilber — vorgenommen.  Die  Ursprünge  der  Lymphgefasse  in  den  parcnchy- 
DUtösen  Organen  (Drüsen,  Gehirn,  iMuskcIn)  sind  noch  nie  durch  künstliche  Mittel 
dargestellt  worden,  und  im  Gohirnmarkc,  in  der  Medtiiia  ossium,  im  Auge,  und  im 
iooeren  Gehörorgane  hat  man  seihst  gröbere  Lympligofäs^e  noch  nicht  aufgefunden  — 
iHe  Cbylusgefasse,  welrlie  sich  nur  durch  ihren  Inhalt,  nicht  durch  ihren  flau  von  den 
LympbgetässeD  unterscheftlen,  können  hei  Thieren,  die  man  kurz  nach  der  Verdauung 
ichlicbtety  in  ihrer  natürlichen  Füllung  durch  den  milchweissen  Chylus,  Gegenstand 
lukroskopischer  Beobachtung  werden. 
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§.  50.  Verlaursgesftze  der  Lymph-  und  Chylusgeßsse. 

Folgende  allgemeine  Gesetze  gelten  für  den  Verlauf  der  Lymphi 

1.  Der  Durchmesser  der  Lymphgefasse  bietet  nicht  die  grossen 
renzenvon  Weite  und  Enge  dar,  wie  die  Blutgefässe,  d.  h.  die  kl 
Lymphgefasse  sind  bedeutend  stärker  als  die  kleinsten  Blutgefässe,  dii 
sIen  Lymphgefasse  dagegen  CDMctus  ihorackmä)  vielmal  schwacher 
Hauptstämme  des  Blulgefasssystems  iAoriOy  Yenae  catae). 

t.  Die  Lymphgefasse  begleiten  grösstentheils  die  Venen,  zerfallei 
wie  diese,  in  hoch-  und  tiefliegende,  sind  aber  immer  schwächer  aa  . 
und  saUreicher,  und  machea  weder  Schlängelungen  noch  Umwege,  i 
liehea  geradelinig  von  ihrem  l-rspnmge  zu  ihrer  Insertion  in  andere  1 
gedsse  oder  Venen.  Schon  aus  diesem  Grunde  müssen  sie  ddmbirer  a 
die  mehr  weniger  gebogen  verlauTenden  Venen.  Nur  der  HanpCstanun 
Sterns,  der  Dmcius  ikmwriems^  bildet  vor  seiner  Einmündung  ia  du 
immomämki  simisfra  einen  stärkeren ,  nach  oben  convexen  Bogea. 

S.  Sie  durchlaufen  oft  lange  Strecken,  ohne  Aeste  aufzundimea, 
sich  aber  öfter  gabeUumig,  um  sich  wieder  zu  Einem  Stäaunchen  a 
aigea  (InselbtMang\  oder  die  Gabeläste  in  nachbarliche  Lymphgefi« 
miadea  zu  lassen« 

4.  Aa  gewissea  und  inuaer  an  deaselbea  Stellea  des  Körpers, 
gewöhalich  grössere  ZeUirewebslacer  enthalten  vBeugeseitcn  der  G 
Zwischeamaskelgruben  am  Halse  etc«\  äusseni  die  Lymphgefasse  ein 
bea«  sidi  durch  Reductioa  ihrer  ZaU  za  vereinfachtu.  Mehrere  de 
tretea aamlicli  ia  eiae  sogeaaante  Lymphdrüse«  Gimmdmim  hfmif 
eia«  am  ia  gvriagervr  Anzahl  wieder  hmuszukoRimen.  Mehrere  ] 
drüsea  Ui^ren  ia  demselbea  Z<Ugeweb94ager.  Die  emtreteodea  Gefisf 
sich  ia  der  Drase  ia  Netze  auf«  wekiie  dca  att$lrvl^nd?n  ihren  li 
gebea^  Die  (Gestalt  der  Prüsea  i>t  mei:«!  oviL  ihre  tiK>S8<  von  1'"  — 
bttp^ea  Dnrchaiesser.  Je  weiter  \om  Mittelpancte  des  Leibes  entfei« 
Uemer  sind  sie«  je  niW  deakkUya«  de$lo  jitus»^.  Die  av  einer 
kenttsirvlend««  Lyapfkgefisse  ^nchea  rine  «nil^gectr«  zweite«  drüte 
auf.  V«^  ^MT  >;<  iad<a  Haaflt>aHrii9<aaHaaberpfh:f».Wäär(n4ti:aBlBi| 
ihr  V^riMf  h>  htcht  wd  kurz  als  ai^dvh  r^six^l  vurif «  srheiat  di 
iwi  .ia^rä^a  der  caknNchen  LympS^infiSrs  ajt  Itn  L^s^kcefisa 
«i«X^Kv^w<zV  A^sacte  n  ^ertVlrf««  ani  «si*^  Lrn^t  >i>  langi 
Brfctica  «ni  darv4  c:e  cvaqphcirie^^e«  La^xrin&w  t-fi  ipim  EdiZe  zh 
n  iftjswn. 


?b:3  Vit  ^4an  «*srauiioa  .  ik.  «ik  sk^  jaaner  loAt  acAz^vilnae 
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IslthluligeQ  Thieren  ist  der  Zusammenhang  kleinerer  Lymphgefasse  mit  dem  Venen- 

lysleiiie  nicht  zu  beiweifeln.  Ich  besitze  die  überzeugendsten,  nicht  durch  Quecksilber 

injicirten  Präparate  hierüber.  Auch  bei  warmblütigen  Thieren  halien  Lauth  (bei  der 

Gans  Ljrmphgefisse  des  Schenkels  zur  Vena  cruralh)  und  Fohmann  (beim  Seehund 

LymphgefSsse  des  Mcnsentcrium  zur  Hohlvene)  solche  Einmündungen  gesehen,  welche 

dlflrdiDgs»  da  sie  durch  Quecksilber-Injectionen  aufgefunden  wurden,  etwas  verdächlig 

endieiDeD.  A  priori  erscheint  es  nicht  als  Unmöglichkeit,  dass  kleinere  Lymphgefasse 

toeibe  Eiomundung  in  Venen  darbieten ,  wie  die  grössten ,  und  letzteren  nur  vor- 

griSeo.  Es  wurde  dann  die  Insertion  eines  kleineren  Lymphgefässes  in  eine  Vene  nur 

ak Anomalie  zu  betrachten  sein,  ungefähr  wie  eine  frühzeitige  Theilung  eines  Arterien- 

itammes.  Da  es  femer  durch  Versuche  bewiesen  ist,  dass  die  Capillarvenen  ebenfalls 

akiorbiren,  und  Unterbindung  der  Vene,  so  wie  pathologische  Verengerung  oderObli- 

tention  derselben ,  Ansammhing  seröser  Flüssigkeiten  im  Zellgewebe  und  in  den  Rör- 

pcrtwhien  bedingt,  so  erscheint  die  fragliche  (V)mmunication  um  so  annehmbarer.  Ich 

habe  an  warmblütigen  Thieren  hierüber  keine  Erfahrungen ,   betrachte  dagegen   in 

kakUaCigeD  Thieren,  und  ganz  besonders  in  derClasse  der  Fische,  wo  ich  dieLymph- 

fffiwe  des  Bauchfells  von  den  Nicrenvencn  aus  auf  die  überzeugendste  Weise    und 

ohne  alle  Extravasalionsspuren  füllte  (Präger  Museum)  den  Uebergang  als  ausgemachte 

Sadie.  Die  T-ymphgefasse  der  Amphibienleber  (Ophidii)  füllen  sich  bei  den  vorsichtig- 

iten  hjectionen  der  Pfortader  sehr  regelmässig.   In  wie  ferne  man  berechtigt  ist,  aus 

lokhen  Prämissen  einen  Schluss  auf  die  höheren  Wirbelthiere  und  den  Menschen  zu 

BMhen,  müssen  spatere  Erfahrungen  nachweisen.  Solange  man  mit  Quecksilber  ope- 

rirt,  wird  die  Entscheidung  einer  so  subtilen  Frage  schwebend  bleiben.  Unter  Jenen, 

«eiche  sich  praktisch  mit  Lymphgefass-Injectiouen  beschäftigten,  stimmen  Fokmanm^ 

Ußßi,  LmIA,  Rotsi,  Lkchtmamttf   Valentin  für,  Ilaller,   Pnnizza,   Rosenibatf  Sommer- 

tia§,  Fox,  J.  MOBer  gegen  den  Uebergang   in  den  Lymphdrüsen.    Mascagni  gesteht 

lelbtt,  dass,  um  Quecksilber  in  die  Venen  übergehen  zu  machen,  ein  grösserer  Druck 

eribniert  ^'ürde.  Einmündungen  grösserer  Lymphgefassstämme  in  Venen  \iurden  von 

teenMf ,  Abr,  Ktunc,  KuimuSy  Mebenstreif,  Mertrud,  Wuizrr  und  von  Patntbtm  (Müi- 

lBr>f  Archiv,  1845,  1.  Hefl)   beschrieben.  Beim  Schweine  soll  nach /VinisM  eine  con* 

HiBte  Verbindung  zwischen  der  Vena  uzffgot  und  dem  Ductus  tkoradcus  vorkommen. 

Die  in  den  Lymphdrüsen  von  Malpighi  angenommenen  und  durch  Cniiktkank  ver- 

Üteidigten  Zellen  sind  aller  Wahrscheinlichkeit  nach  nur  Ausdehnungen  der  Lymplige- 

^m  (J.  tUUter).   Ein  in  eine  Lymphdrüse  eintrelendcs  Lymphirefäss  verliert  seinen 

ioneren  Epithelialüberzug.  —  Nach  einer,  von  meinem  geehrten  Collegen,  Prof.  Brücke^ 

as  die  kais.  Akademie  gemachten  Mittheilung ,  machte  Prof.  Ludwig  in  Zürich  jüngst 

die  merkwürdige  Entdeckung,  dass  die  ein-  und  austretenden  Lymphgefasse  einer 

Wm,  in  der  Drüse  ihre  Wandungen  verlieren,  und  die  Lymphe  somit  frei  durch 

du  Parencbym  der  Drüse  strömt. 

$.51.  Physiologische  und  praktische  Bemerkungen. 

DieContractilitatderLymph-  und  Chylusgelassc  i«t  allgemein  anerkannt, 
*mI  eine  physiologische  Folge  der  Gegenwart  organischer  Hu^keirasern  in 
<kBLymphgefa8swänden  (Koiüker).  Nach  /  Müi/er  stellten  sich  am  entblöss- 
^  Ductus  iharacicus  einer  Ziege  auf  starken  galvanischen  Reiz  Zusammen- 
hingen ein ,  und  an  den  mit  Chylus  gefüllten  Saugadem  des  Gekröses 
^  lebenden  Thieres  wurden  sie  von  vielen  Beobachtern  gesehen.  Die  pul- 
*^cideii  Lymph|;efi88erweiterangen  (Lymphherzen)  der  Amphibien  und  Vögel 
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besitzen  sehr  deutlich  entwickelte  Muskelfasern.  DieContractilitatderLymph- 
gefasse  ist  überdies  ein  apriorisches  Postulat,  da  uns  sonst  die  progressive 
Bewegung  der  Lymphe  ein  unlösliches  Räthsel  wäre.  —  Die  physiologisdie 
Bestimmung  der  Lymphgcfasse  geht  dahin,  die  ans  den  Capillargefassen  aus- 
getretenen flüssigen  Bestandtheile  des  Blutes ,  nachdem  sie  den  Emahnings- 
zwecken  gedient,  durch  Aufsaugung  iAbsorptid)  wieder  in  den  Kreislauf  zu 
bringen  Ausscheidung  durch  die  Capillargefasse  und  Aufsaugung  dordi 
Lymphgefasse  müssen  gleichen  Schritt  halten.  Es  ist  leicht  einzusehen ,  aul 
wie  vielerlei  Weise  dieses  Gleichheitsverhältniss  gestört  werden  könne.  Führen 
die  Lymphgefasse  weniger  ab ,  als  die  Capillarg^fässe  ausschieden ,  so  ent- 
steht in  dem  Ausgeschiedenen  Stagnation  imd  Anhäufung,  welche  in  dei 
Sprache  der  Medicin  wasserige  Anschwellung  iOedemd)^  oder  in 
höheren  Graden  Wassersucht  {Hydrops)  heisst.  —  In  der  absorbiren- 
den  Thäligkeit  der  Lymphgefasse  liegt  eine  fruchtbare  Qnd\(i  ihrer  häufigei 
Erkrankungen.  Nehmen  sie  reizende ,  schädliche  SloiTe  auf,  gleichviel  ob  si( 
im  Organismus  erzeug!,  oder  durch  Verwundung  demselben  einverleibt  wur- 
den (vergiftete  Wunden  ,  wohin  auch  die  bei  Leichenzergliederung  entstan- 
denen Verwundungen  gehören) ,  so  können  sie  sich  entzünden ,  die  Entzün- 
dung den  blutgefassreichen  Lymphdrüsen^  welchen  sie  zuströmen,  mit- 
Iheilen,  und  Anschwellungen,  Verstopfungen  und  Verhärtungen  derselbe! 
bedingen,  weichein  den  Leichen  so  oft  gefunden  werden.  (Hunier^  Hun- 
cwvski^  und  mein  verehrter,  der  Wi4«senschafl  zu  früh  entrissener  College 
Kollelschka  starben  in  Folge  von  SectionswundenO  —  Anschwellungen  dei 
Lymphdrüsen  treten  auch  ohne  nachweisbare  Entzündung  der  zufuhrendei 
Lymphgefasse  auf,  was  auf  doppelle  Weise  erklärlich  wird.  Entweder  sine 
die  blutgefassreichen  Lymphdrüsen  empfindlicher  als  die  einfach  organisirtei 
Lymphgefasse,  oder  ein  heterogener  Mischungsbestandtheil  der  Lymphe 
z.  B.  eine  Eiterkugel,  welche  in  den  Lymphgefassen  mit  der  Lymphe  fortbe- 
wegt wurde,  findet  in  der  Drüse,  wo  sich  die  Lymphgefasse  zu  fein  er  ci 
Netzen  auflösen,  ein  Bewegungshinderniss ,  keilt  sich  ein ,  und  verursach 
Hemmung  des  Nachflusses,  welche  mit  Anschwellung  und  deren  Folgen  be- 
gleitet sein  wird. —  Die  Ursache  der  Lymphbewegung  ist  in  derContractUitü 
der  Gefasse  gegeben ,  die  Klappen  werden  nur  in  centripetaler  Richtung  der 
Fortschritt  gestatten;  die  Ursache  der  Absorption  dagegen  ist  unbekannt,  unc 
bisher  weder  auf  physikalische  noch  physiologische  Weise  hinreichend  er- 
klärt. Die  von  VaierUin  aufgestellte  Erklärung  der  Absorption  würde  wob 
den  Anfang,  aber  nicht  die  Forldauer  dieser  Thätigkeit  motiviren.  Dass  näm 
lieh  das  an  Salzen  reichere  Blutplasma,  durch  die  Wand  der  Lymphgefasse 
in  die  mit  wässeriger  Flüssigkeit  gefällte  Höhle  derselben,  nach  denGesetzei 
der  Endosnlose  eindringen  könne,  ist  gewiss  richtig;  wenn  jedoch  da 
LymphgefSss  sich  mit  Blutplasma  bereits  vollsog,  fallt  das  chemische  Homen 
der  Endosmose  weg,  man  müsste  denn  eine  fortwährende  Wasserbildung  in 
Inneren  der  Lymphgefasse  annehmen.  Der  leere  Raum,  der  durch  Fortschfif 
fung  des  bereits  AJ>8orbirten  entstehend  gedacht  wird,  kann  dieFortdanei 
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der  .Absorption  auch  nicht  erklären,  da  der  hiebei  noihwendig  anzusprechende 
Lofidnick  ebenso  gut  das  Lumen  des  zusammendrückbaren  Lymphgeiasses 
aufheben,  als  das  Eindringen  der  umgebenden  Flüssigkeit  bedingen  kann. 

Ein  merkwürdiger  und  in  praktischer  Beziehung  nocli  nicht  gewürdigter 
Antagonismus  herrscht  zwischen  der  Absorption  der  Lymph-  undChylusge- 
fisse.  Bei  Thieren ,  welche  lange  hungerten ,  findet  man  die  Lymphgefasse 
Ton  Flüssigkeit  strotzend ,  die  Chylusgefasse  dagegen  leer ,  und  bei  einem 
nach  reichlicher  Fütterung  getödteten  Thiere  zeigt  sich  das  Gegentheil.  Inter- 
stitielle Absorption  kann  sonach  durch  Hunger  gesteigert  werden ;  während 
in  jenen  Krankheiten,  wo  sie  herabgestimmt  werden  soll,  karge  Diät  zu  ver- 
meiden ist.  Bei  Thieren ,  welche  nach  reichlichen  Blutentziehungen  getödtct 
werden ,  findet  man  die  Lymphgefasse  voll ,  und  die  Vermehrung  der  Ab- 
sorption durch  Aderlässe  ist  auch  in  der  medicinischen  Praxis  bekannt.  Es 
scheint,  als  beeilten  sich  die  Lymphgefasse  den  Verlust  zu  ersetzen,  welchen 
das  Gefasssystem  durch  Blutentziehungen  erlitt.  Dass  die  Blutentziehungen 
zugleich  das  Austreten  des  Blutplasma  aus  den  Capillargefassen  erschweren, 
ist  eine  nothwendige  Folge  der  verringerten  Gefasscapacität  und  der  damit 
verbundenen  Dichtigkeilszunahme  ihrer  Wände. 

Der  flüssige  Inhalt  der  austretenden  Gefasse  einer  grösseren  Lymph- 
drüse in  der  Nähe  des  Ursprunges  des  Ductus  thoracicus  unterscheidet  %ich 
von  jenem  der  eintretenden  durch  seine  röthere  Färbung  und  grössere  Neigung 
zur  Coagulation.  Die  Lymphe  muss  somit  während  ihres  Durchganges  durch 
eine  Lymphdrüse  fasersloffreicher  geworden  sein,  und  rothes  Pigment  auf- 
genommen haben  Dass  beides  durch  Vermittlung  der  Blutgefässe  geschieht, 
hedarf  keines  Beweises.  Man  bezeichnet  diese  Veränderung  mit  dem  Namen 
<ier  Assimilation. 

Literatur.  Uebcr  die  Struclur  der  Lymphgefasse:  Utiüey  allgemeine  AualomiCy 
pAg  542.  seqq.,  und  dessen  Sy in bolac  ad  anat.  vill.  inlcst.  pag.  1. —  VtUenfin,  über  das 
Gewebe  des  Ductus  ihorncirus  und  der  Lymphgefasse  in  dessen  Repcrtorium.  II.  Bd. 
1837.—  Ucbcr  die  Communicalionen  der  Lymphgefasse  mit  Venen,  sieh  E.  IL  Weberei 
Ausgabe  der  Uildebrandf  sehen  Anat.  3.  Bd.  pag.  131.  srqq.  —  V.  Fohmunn,  anatomi- 
sche Untersuchungen  über  die  Verbindungen  der  Saugadcm  mit  den  Venen.  Heidelberg. 
1821. —  G.  Breschefy  le  sysleme  lymphalique,  considcrc  sous  scs  rapports  anat.  physiol. 
et  pathol.  I'aris.  1836.  —  G.  Herbst,  das  Lymphgefasssyslcm  und  seine  Vcrrichlun- 
geo.  Gölting.  1844.  J.  Gootfsir  und  //.  />.  S.  Goodsir,  Anat.  and  l'ath.  Observations. 
Ediob.  1845.  pag.  44. —  Die  physiologischen  Verhältnisse  .sieh  in  dem  Artikel  »  Aufsau- 
gung» von  Kürschner  in  Waffners  Handwörlerbuche  der  Physiologie,  und  Bitlder,  iilier 
dieChylusmenge,  die  durch  den  Ductus  thor,  dem  Blute  zugeführt  winl,  Mütter^sKtch, 
1845.  pag.  46—59. 

Inhalt  des  Gefässsyslenis. 
S.  52.  Blut.  Mikroskopische  Analyse  desselben. 

Das  Blut,  Sanguis,  ist  die  rothc,  gerinnbare,  .salzig  schmeckende 
nÜ8sigkeit ,  welche  die  Höhle  der  Gefässe  ausfüllt^  und  in  beständiger  Be- 
wegung zu  und  von  den  Organen  strömt.  Die  heilige  Schrift  nennt  es  den 
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flüssigen  Leib ,  welcher  Ausdruck  nicht  acta ,  sondern  poienUa  lu  nehmen 
ist,  indem  das  Blut,  als  allen  Organen  gemeinschaniicher  Nahrungsqnell,  die 
Stoffe  enthält,  aus  welchen  die  Organe  sich  erzeugen  und  ernähren« 

In  seinem  lebenden  Zustande  beobachtet,  was  nur  an  durchsichtigen 
Theilen  kleiner  Thiere  möglich  ist,  zeigt  es  eine  gewisse  Mischung  fester 
und  flüssiger  Bestandtheile ,  welche  nach  dem  Tode ,  oder  im  gelassenen 
Blute,  sich  unter  den  Erscheinungen  der  Gerinnung,  Cooffulatio^  ändert. 

d)  Fester  BlutbestandiheiL 

Der  feste  Bestandtheil  des  menschlichen  Blutes  erscheint  als  eine  zahl- 
lose Menge  röthlicherKörner,  welche  im  flüssigen^  schwach  gelblichen 
und  durchsichtigen  B I  u  1 1  i  q  u  o  r,  Plasma  sangtUtäs^  schwimmen.  Die  Blut- 
kömer  werden  unpassend  GMnüi  s.  Sphaerulae  sanguinis  genannt ,  indem 
sie  keine  Kugeln,  sondern  Scheiben  darstellen^  welche  vom  Rande  gesehen, 
2 — 4mal  schmäler  als  bei  der  Flächenansicht  erscheinen.  Der  Durchmesser 
derselben  beträgt  im  Mittel  0,002  8''^  Der  von  Einigen  in  den  Blutkömem 
gesehene  Kern  (Nasse)  existirt  in  der  That  an  ganz  frischen  Blutkömem 
nicht.  Nur  im  Froschblute  ist  sein  Vorkommen  evident  (sieh  §.  54  Anmer- 
kung). Die  Hülle  der  Blutkörner  ist  ein  einfaches  stmcturloses  Häutchen,  des- 
sen chemische  Gründlage  Eiweiss  (Globulin)  ist.  Die  Hülle  umschliesst  eine 
Höhle,  in  welcher  der  rothe  Färbestoff  des  Blutes,  welcher  aus  Globulin  und 
Hamatin  besteht ,  enthalten  ist.  Die  Blutkömer  sind  also  Bläschen.  Dieser 
Färbestoff  ist  in  Wasser  löslich^  und  da  die  Hülle  der  Blutkörner  fär  Wasser 
permeabel  ist,  so  kann  er  durch  dieses  ausgezogen  werden. 

Nebst  den  gefärbten  Blutkömem  findet  sich  noch  eine  geringe  Menge 
zweimal  grösserer,  farbloser  Kügelchen,  von  0,005'"  Durchmesser  mit 
schwach  körniger  Oberfläche.  Kern  und  zwei  bis  drei  Kernkörperchen  sind 
entweder  gleich  anfangs,  oder  bei  beginnender  Gerinnung,  oder  durch  Be- 
handlung mit  Essigsäure  erkennbar.  Sie  besitzen  eine  tauschende  Aehnlichkeit 
mit  den  im  frischen  Eiter  vorkommenden  Körnem  CEiterkörpcrchen) ,  und 
es  ist  desshalb  auf  den  Nachweis  von  Eiter  im  Blute  nicht  viel  Werth  zu 
legen.  Sic  sind  wahre  Lymphkörnchen,  aus  welchen  farbige  Blutkörner  wer- 
den sollen. 

6)  Flüssiger  BlutbestandlheiL 

Der  flu  SS  ige  Bestandtheil  des  Blutes  ist  eine  Auflösung  von  Faser- 
stoff und  Eiweiss  im  Wasser,  welche  nebstdem  geringe  Quantitäten  von 
Casein  (vorzüglich  im  Blute  Schwangerer  und  Säugender) ,  Extractivstoff, 
Fett  und  Salze  enthält,  unter  welchen  das  Chlornatrium  am  meisten  vorwaltet. 
Spuren  von  Harnstoff  und  Gallenpigment  sind  ebenfalls  im  Blute  nachgewiesen. 
Ein  flüchtiger  Bestandtheil,  der  aus  dem  eben  gelassenen  Blute  mit  Wasser 
in  Dampfforni  davongeht ,  bestimmt  den  eigenthümlichen  animalischen  Ge- 
rach des  Blutdunstes,  Vapor  s.  Halilus  sanguinis^  Dass  das  Blutplasma 
auch  Träger  für  die  fremdartigen  Stoffe  wird ,  welche  mit  den  Nahnuigs- 
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Mitteb  oder  durch  Medicamente  in  den  Körper  gelangen,  und  durch  die 
Tersdiiedenen  Absonderungsorgane  wieder  aus  dem  Körper  ausgeschieden 
werden  müssen,  ist  aus  den  Beziehungen  des  Blutes  zur  Verdauung  und  zu 
den  Absonderungen  leicht  begreiflich.  Auch  Luflarten  sind  im  Blute  (ungefähr 
wie  die  Gase  in  den  Mineralwässern)  gebunden  vorhanden,  und  entwickehi 
sich  grossentheils  schon  unter  der  Luftpumpe.  Kohlensäur e^  Sauerstoff  und 
Azot  sind  bereits  definitiv  nachgewiesen. 

$.53.  Gerinnung  des  Blutes. 

Wird  das  Blut  aus  der  Ader  gelassen,  so  gerinnt  es  (,CoagukUio  sangui- 
fdi).  Das  Wesentliche  dieses  Vorganges,  welcher  auch  bei  gewissen  patho- 
logischen Umständen  innerhalb  Cbei  Entzündung)  oderausserhalb  der 
Gefisse  (bei  Blutextravasaten)  stattfinden  kann,  ist  folgendes : 

Die  Gerinnung  des  Blutes  ist  eigeullich  nur  eine  Gerinnung  seines  Faser- 
stoffes. Frisch  gelassenes  Blut  fangt  binnen  2  —  5  Minuten  an  zu  stocken, 
bildet  anfangs  eine  weiche,  gallertige,  zitternde  Ma^se,  die  sich  immer 
mehr  and  mehr  zusammenzieht ,  und  eine  schmutzig  -  gelbliche  Flüssigkeit 
«18  sich  auspresst,  in  welcher  der  fest  gewordene  Blutklumpen  schwimmt. 
IMeser  Klumpen  wird  Blutkuchen,  Piacenta  s.  Hepar  s.  Crassamenium 
maguMSj  genannt ;  das  gelbliche  Fluidum ,  in  welchem  er  schwimmt,  ist 
das  Serum  sanguinis-  Woraus  besteht  der  Blutkuchen  ?  —  Der  im  Blut- 
plasma aufgelöst  gewesene  Faserstoff  scheidet  sich  durch  das  Gerinnen  in 
fester  Form  aus,  und  schliesst  die  rothen  Blutkörner  durch  seine  Contraction 
in  sich  ein.  Blutplasma  minus  Faserstoff  ist  somit  Serum  sanguinis,  Faser- 
stoff p/t»  Blutkömer  ist  Placenia  sanguinis.  Gerinnt  der  Faserstoff  langsam, 
so  haben  die  Blutkömer  Zeit  genug,  sich  diurch  ihre  Schwere  einige  Linien 
tief  zu  senken,  bevor  der  Faserstoffsich  zu  einem  festeren  Coagulum  formte. 
Die  oberen  Schichten  des  Blutkuchens  werden  sodann  gar  keine  rothen  Kör- 
ner enthalten,  also  weiss  erscheinen,  und  eine  mehr  weniger  dichte  und 
zähe  Lage  bilden,  welche  Speckhaut,  Crusta placentae,  genannt  wird. 
Je  langsamer  das  Blut  gerann,  desto  dicker,  und  je  reicher  an  Faserstoff 
es  war^  desto  dichter  wird  die  Speckhaut  sein.  Da  bei  Entzündungskrank- 
keiten,  und  vorzugsweise  beim  hitzigen  Rheiunatismus,  diese  Bedingungen 
vorherrschen,  so  wird  die  Speckhaut  auch  Crusla  inflammatoria  s.  pleuri- 
Üca^  und  ihrer  Zähigkeit  wegen  auch  Crusta  lardacea  genannt.  Das  Blut 
von  Schwangeren  und  Wöchnerinnen  zeigt  ebenfalls  eine  starke  Speckhaut. 
Setzt  man  dem  Blute  solche  Stoffe  zu,  welche  sein  Gerinnen  verlangsamem, 
80  wird  die  Speckhaut  naturlich  dickrr  ausfallen,  als  bei  schnell  gerinnendem 
Blute.  Da  die  Aerzte  noch  immer  viel  auf  die  Dicke  der  Speckhaut  halten^ 
and  sie  för  ein  Zeichen  entzündlicherBlutmischung  nehmen,  so 
mögen  sie  bedenken  9  welchen  Einfluss  die  dem  Kranken  verabnichlen 
Arzneien  Giesonders  die  Hittelsalze,  welche  man  so  häufig  den  an  Entzün- 
dung Leidenden  verordnet)  auf  die  Verlangsamerung  der  Gerinnung ,  und. 
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somit  auf  die  Dicke  der  Speckhaut  ausüben.  —  Die  Geraauiif  des  Bhi- 
tea  ist  der  Aoadruck  seines  erlöschenden  Lebens,  und  die  Verindenngen, 
die  es  von  nun  an  erleidel,  sind  durch  chemische  Zersetzungaprocesse  be- 
dungen —  Faulniss. 

$•  54.  Weitere  Angaben  Ober  chemisches  und  mikroskopisches 

Verhalten  des  Blotes. 

Das  Serum  ionguinis  ist  sehr  reich  an  Eiweiss ,  welches  durch  Er- 
hitzen gerinnt^  und  das  Wasser  mit  seinen  Salzen  und  Extractivstoffen  zu- 
rücklassl.  —  Der  Blutkuchen  kann  durch  Auswaschen  von  dem  Färbestoffe 
der  eingeschlossenen  Blutkuruer  befreit,  und  als  Teste,  zähe,  weisse,  aus 
radenlormigen  Elementen  zusammengesetzte  Masse  (Faserstoff)  dargestellt 
werden.  Dieser  ist  jedoch  nicht  rein,  sondern  schliesst  noch  die  Reste  der 
durch  das  Auswaschen  und  Kneten  unter  Wasser  zerstörten  Hüllen  der 
Blutkömer  ein. 

Zur  mikroskopischen  Analyse  des  Blutes  eignet  sich  vorzugsweise  das 
Blut  der  nackten  Amphibien,  deren  Blutkömer  bedeutend  grösser  als  die  der 
Säugethiere  sind.  Die  ovalen  und  platten  Blutkömer  des  gemeinen  Frosches 
haben  0,010'"  im  längsten,  0,006'"  im  kleinsten  Durchmesser,  die  des 
Proteus  sind  absolut  die  gröbsten ,  und  schon  mit  freiem  Auge  zu  sehen.  Da 
das  aus  einer  Wunde  des  Thieres  erhaltene  Blut  bald  gerinnt ,  wodurch  die 
mikroskopische  Untersuchung  vereitelt  wird,  so  muss  die  Coagulationstentenz 
des  Blutes  durch  Beimischun«,^  einer  sehr  geringen  Quantität  von  aufgelöstem 
kohlensauren  Kali  hintangehalten,  oder  das  von  einem  grösseren  Thiere  ge- 
sammelte frische  Blut  durch  Schlagen  mit  Ruthen  seines  Faserstoffs 
(dieser  ist  ja  die  Ursache  der  Gerinnung)  befreit  werden.  Wird  Blut  mit  Ru- 
then gepeitscht ,  so  hangt  sich  der  Faser^^toff  in  Streifen  und  Fetzen  der 
Ruthe  an,  und  was  zurückbleibt,  ist  Serum  mit  Blutkörnem,  welche  ihre 
Form  und  Grösse  mehrere  Stunden  unverändert  beibehalten.  Wenn  in  den 
letzten  Lebensmomenten  die  Blulmasse  sich  zur  Entmischung  anschickt,  wer- 
den die  inneren  Muskelböndel  des  Herzens,  und  die  sehnigen  Befestigungsfaden 
der  Klappen,  deren  mechanische  Einwirkung  auf  das  Blul  führend  der  Zu- 
sammenziehung  des  Herzens  dem  Schlagen  mit  Ruthen  vergleichbar  ist,  eine 
ähnliche  Trennung  des  Faserstoffes  und  Anhangen  desselben  an  die  losen 
Fleischbündelund  Sehnenfaden  der  inneren  Herzoberfläche  bedingen,  wodurch 
die  sogenannten  fibrösen  Herzpolypen  (nach  älterem  Ausdruck) ent- 
stehen, welche  man  in  grösserer  oder  geringerer  Menge  in  jeder  Leiche,  deren 
Blut  gerann,  findet,  und  welche  ihre  Entstehung  rein  mechanischen  Verhält- 
nissen in  den  letzten  Lebensacten  verdanken. 

Im  Serum  des  Blutes  behalten  die  Blutkörnchen  ihre  Eigenschaften  lange 

unversehrt  bei.  Durch  Wasserzusalz  schwellen  die  platten  Gestalten  zu  Ku- 

geln  auf,  und  erleiden  eine  Veränderung,  die  nut  ihrem  Ruine  endigt»  Man 

darf  deshalb  Blutkömer  nur  im  Serum ,  oder  im  frischen  Eiweiss,  oder  Vk 

Zuckerwasser,  der  mikroskopischen  Beobachtung  unterziehen. 
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Im  Froscbblute  zeigt  jedes  Blutkorn  bei  dieser  Behandlung  einen  Kern, 
welcher,  so  lange  das  Blut  in  den  Adern  kreist,  nur  ausnahmsweise  zu  sehen 
ist   Dieser  Kern  sitzt  an  der  inneren  Oberfläche  der  Hülle  des  Blutkorns, 
nicht  in  der  Mitte  der  Höhle  desselben;  denn  man  sieht,  wenn  sich  ein 
Blutkom  wälzt,  den  Kern  nicht  im  Cenlrum  der  Bewegung.  —  Durch  vorsich- 
tige Behandlung  lässt  sich  das  Serum  von  den  Körnern  mittelst  nicht  zu 
feinen  Filtrirpapiers  abseihen.  Die  Körner  bleiben  auf  dem  Filtrum  zurück, 
ond  sammelt  man  sie  in  einem  Uhrglase,  welches  Wasser  enthalt,  so  zieht 
lieses  anfangs  den  Färbestoff  derselben  aus,  wodurch  sie  so  durchsichtig 
werden,  dass  der  Kern  derselben  nur  von  einem  feinen,  blassen  Hofe  umge- 
keil  erscheint  —  die  farblose  Hülle.  Zusatz  von  Jodlinctur  macht  die  Be- 
grenzung dieses  Hofes  wieder  deutlich.  Da  sich  die  Hülle  mit  Wasser  voll- 
«iiigt,  wird  es  endlich  zum  Platzen  derselben  kommen.  Sie  sinkt  nach  dem 
^88e  zusammen  und  der  Kern  tritt  hervor;  dieser  wird  vom  Wasser  nicht 
Gerindert. 

Ab  mensehlichen  Blutköroem  ist  der  Kern  wenigstens  keine  allgemeine  und  nor- 

amle  Erscheinung.  Dass  er  von  Vielen  angenommen  wird,  die  ihn  gesehen  zu  haben 

^Unben,  mag  darin  seinen  Grund  haben,    dass  die  platten  Blutkorner  unter  dem 

Mikroskope  sich  häufig  napfartig  krummen  (convex-ooncave  Scheiben  oder  Schussel- 

eben  darstellen).  Liegt  eine  solche  Scheibe  so,  dass  sie  von  der  Fläche  gesehen  wird, 

mo  kann  der  höchste  oder  tiefste  Funct  ihrer  Krümmung  bt* i  jeuer  Stellung  des  Focus 

aiicht  gesehen  werden,  bei  welcher  der  Rand  deutlich  erscheint.  (^  wird  somit  eiu 

heiler  Ring  mit  dunklerem  Centralfleck  gesehen  werden  müssen,  und  dieser  Fleck  ist 

flor  einen  Kern  gehalten  worden   Die  napf-  oder  scheibenförmigeu  Blutkorner  äussern 

ein  merkwürdiges  Bestreben,   sich  wie  auf  einander  gestellte  Teller  zu  Säulen  zu 

vereinigen. 

Man  nennt  den  rothen  durch  Wasser  extrahirbaren  Färbestoff  der  Blutkörner  Hä- 
die  farblose  Hülle  derselben  Ghbttlin  (Ber%elius), 


Für  die  chemische  Zusammensetzung  des 
Blutserums  dient  folgende  Analyse  von  De- 
nk, Es  finden  sich  in  1000  Theilen  Serum 


Wasser 900,0 

Bweiss       80,0 

Choleslearhi 6,0 

Chtomatrium 4,0 

Flochtige  Fettsäure  ....  3,0 

GiUenpigment 3,0 

Serolin 1,0 

Schwefelsaures  Kali   ....  0,8 

Schwefelsaures  Nabt>n  ...  0,8 

Xitron 0,5 

fhosphorsanres  Natron  ...  0,4 

Pkoiiiborsanrer  Kalk  ....  0,3 

Ulk .  0,% 

ioöo" 


Die  Zusammensetzung  des  ganzen  Blutes 
nach  Le  Canu  ist  folgende.  In  i  000  Thei- 
len finden  sich 


Wasser 

780,15- 

785,59 

Faserstoff  .... 

2,10- 

3,56 

Eiweiss     .... 

65,09- 

69,42 

Blutkörperchen   .    . 

133,00- 

119,63 

KrystaUinisches  Fett 

2,43- 

4,30 

Flüssiges  Fett .    .     . 

1,31- 

2,27 

Alcoholextract     .    . 

1,79- 

1,92 

Wasserextract     .    . 

1,26- 

2,01 

Salze  mit  alcalischer 

Basis  .... 

8,87- 

7,30 

Erdsalze  und  Eisenoxyd  2,10— 

1,41 

Verlust 

2,40- 

.    2,59 

1000       1(HM) 
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Die  Ätdie  der  Bhilkönier  besteht  nach  Ber%eiäu  aus  EUenoxyd,  Kalkerde,  phot- 
pbonaofem  und  kohleosaarem  Natron,  pbosphonanrem  Eiscooxyd,  wobei  der  EiKo- 
gehalt  allein  auf  Bechnung  des  Hämatins  kommL  ~  Im  vorgeriicktea  Alter,  so  wie 
in  der  Bleicfasocbt,  irod  nach  wiederholten  Aderlassen,  nimmt  die  Zahl  der  Blotkönier  ah. 

Venöses  ond  arterielles  Bhit  unterscheiden  sicfa  nicht  dorch  messbare  Verschieden 
heit  der  Gestalt  und  Grosse  der  Bhitkömcr,  sondern  dorch  ihren  Gasgehalt.  Nach 
IbyMw  soll  im  arteriellen  Bhite  mehr  Sauerstoff  im  Verhältnisse  mr  Kohleosanre  vorkom- 
men. Die  fitfbtosen  Kugelchen  kommen  im  Venenblute  häufiger  als  im  Arterienbhite  tot. 
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Das  Blol  bedingt  durch  seine  lebendige  Beziehung  zu  den  Organen  die 
lebendige  Thiligkeit  derselben,  indem  es  die  für  ihre  Existenz  nodrvrendigoi 
Materialien  liefert  Die  Blutkömer  sind  beim  Emahrongsgeschafke  nicht  zb- 
nichst  interessirt,  d.  h.  man  sieht  bei  mikroskopischer  Beobachtung  leben- 
diger mid  durchsichtiger  Theile  keine  Blutsphären  aus  den  Gelassen  in  die 
Gewebe  eingehen,  um  sich  in  sie  zu  verwandeln.  Nur  das  Plasma  tritt  ans, 
und  verbreitet  sich  durch  Tränkung  (ImbibUio)  zwischen  den  kleinsten  Mas- 
sentheilchen,  woran  die  physische  Capillarität  einen  gewissen  Aniheil  zu 
haben  scheint.  Die  früher  gangbaren  Ansichten ,  die  fadenförmigen  Geweb- 
theile  fi&r  Aggregationen  von  Blutkömera  zu  erklären,  sind  schon  längst 
aufgegeben,  da  die  Durchmesser  der  fadenförmigen  Gewebtheile  von  jenen 
der  Blutkömer  in  pha  und  nänus  abweichen.  —  Organe,  welche  intenme 
Emährungs-  oder  Absonderungslhätigkeiten  äussern,  bedürfen  eines  reichli- 
cheren Zuflusses  von  Plasma,  und  da  mit  der  Zahl  und  Feinheit  der  Capillar- 
gefisse,  die  das  Plasma  aussickernde  Fläche  wächst,  so  wird  der  Reidithum 
oder  die  Armuth  an  Capillargef&ssen  ein  anatomischer  Ausdruck  für  die 
Energie  der  physiologischen  Thätigkeit  eines  Organes  sein.  Wie  nothwendig 
das  Blut  für  die  Aufrechlhaltung  der  Functionen  ist,  wird  am  schönsten  !■ 
Gehirne  beobachtet,  welches  im  Momente ,  wo  die  Blutzufuhr  abgeschnitten 
wird,  seine  Thätigkeit  einstellt.  Es  ist  dieses  um  so  merkwürdiger,  als  ge- 
rade das  Gehirn,  und  namentlich  dessen  Marklager,  sehr  ann  an  Capillarge- 
f&ssen  ist,  und  man  fast  unwillkürlich  zur  Annahme  der  Vasa  serosa  geführt 
wird.  Selbst  in  Organen  mit  sehr  wenig  energischem  Sloflwechsel  kann  eine 
reiche  Capillargef&ssbildung  eine  abimdante  Blulzufuhr  nothwendig  madmif 
wenn  nämlich  der  Stoff,  aus  welchem  das  Organ  besteht,  und  welchen  es 
vom  Blute  erhalten  soll,  im  Blute  nur  in  sehr  geringer  Menge  vorhanden 
ist.  Um  das  nöthige  Quanttun  davon  zu  liefern ,  muss  viel  Blut  dem  Organe 
zugefQhrt  werden  (so  erklärt  z.  B.  der  geringe  Gehalt  des  Blutes  an  Kalk- 
salzen den   Gefassreichlhum  der  Beinhaut).    —    Wenn  das  Plasma    sich 
durch  Tränkung  zu  entfernten  Gewebstheilen  fortsaugt,  so  dürfen  Gewebe, 
welche  keine  Blutgefässe  enthalten,  wenn  sie  nur  mit  gefassreichen  Geweben 
in  Contiguität  stehen,  nicht  für  emähnmgslos  gehalten  werden,  wie  man 
vor  nicht  gar  langer  Zeit  von  den  Homgeweben  glaubte. 

Die  Beobachtung  des  Kreislaufes  in  den  lebenden  Capillargeflssen  lehrt, 
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diss  a*  die  Blatkftrnchen  die  Innenwand  derselben  nicht  berfihren,  sondern 
in  der  Achse  des  Geßsses  im  schnellen  Strome  dahingeführt  werden.  Nur 
in  den  Lungen  (wie  beim  Wassermolch  zu  sehen)  berühren  die  BlutsphSren 
die  innere  Gefiissoberfläche.  Höchst  wahrscheinlich  tritt  diese  bisher  über- 
sehene Differmiz  des  Lungen-  vom  Körperkreislaure  deshalb  ein,  um  den 
Blntkömem  die  Aufnahme  des  durch  die  Gefasswand  nach  einwärts  dringen- 
den Sauerstoffes  zu  erleichtem,  ß.  Es  findet  keine  stossweise,   sondern 
gleichförmige  Blutbewegung  im  Capillarsysteme  statt,  y.  Aendem  die  Capil- 
largefSsse  ohne  Einwirkung  von  Reizmitteln  ihren  Durchmesser  nicht,  wohl 
aber  die  Blutkömer^  welche,  um  durch  engere  Gefässe  zu  passiren,  sich 
in  die  Länge  dehnen,  ohne  jedoch  die  Gefasswand  zu  berühren.  S.  An  den 
Theilongswinkeln  der  Capillargefasse,  welche  einem  gegen  den  Strom  vor- 
springenden Sporn  zu  vergleichen  sind ,  bleibt  häufig  eine  Blutsphäre  quer- 
über hängen ,  biegt  sich  gegen  beide  Aeste  zu ,  und  scheint  zu  zaudern, 
welchen  sie  wählen  soll,  bis  sie  zuletzt  in  jenen  hineingerissen  wird,  in 
welchen  sie  mehr  hineinragte,  s.  Die  Lymphkörner  (farblose  Blutkömer) 
rollen  an  der  Gefasswand  dahin,  und  bewegen  sich  mit  merkbar  geringerer 
Geschwindigkeit,  als  die  Blutkömer.  Dieses  hat  seinen  Grund  in  dem  allge- 
■ein  gekannten  Factum,  dass  in  einem  Strome  die  Bewegung  an  den  Ufern 
lingsamer,  als  in  der  Mitte  ist.  C.  Das  Austreten  des  Plasma  durch  die 
Capillargefasswand  ist  kein  Object  mikroskopischer  Anschauung,  n.  Ist  das 
Ker  seinem  Ende  nahe,  so  geräth  der  Capillarkreislauf  in  Unordnung ,  die 
BhMole  schwankt  stossweise  hin  und  zurück,  bevor  sie  in  Ruhe  konunt, 
iu  Gefasslumen  erweitert  sich ,   die  Blutkömer  drängen  sich  auf  Haufen 
asammen»  und  verschmelzen  zu  einer  formlosen  Masse,  welche  ihren 
Firbestoff  nach  und  nach  mit  dem  Serum  vermischen  lässt. 

Das  Heraustreten  des  Plasma  durch  die  Gefasswand  und  das  Eindringen 
leiaelben  in  die  Gewebe  wird  mit  dem  von  Dulrochei  zuerst  eingeführten 
Nnaender  Exosmose  und  Endosmose  bezeichnet.  (e$-  und  £v-oo5'£», 
bums-  und  hineintreiben.) 

Das  Plasma  ist  wasserhell,  kann  aber  unter  krankhaften  Bedingungen 
gcGri>t  erscheinen.  Wenn  nämlich  der  Wassergehalt  des  Blutes  bei  hydro- 
piichem  Zustande  desselben  zunimmt,  oder  sein  Salzgehalt  (bei  Scorbut 
MPiUlfiebem)  abnimmt,  wird  der  Cruor  sich  im  Plasma  auflösen,  und 
eae  rölhliehgefarbte  Tränkung  der  Gewebe  bedingen.  Die  blaurothen  Pete- 
chial, die  falschen  Blutunterlanfungen,  die  scorbutischen  Striemen  (Vibices)^ 
^  fleischwasserähnUchen  hydropischen  Ergüsse  in  die  Körperhöhlen  ent- 
•tten  auf  diese  Weise.  —  Ist  der  gelbe  Färbestofl*  (durch  Störung  oder 
CBterdrfickung  der  Gallenabsonderungen  im  Blute  quantitativ  vorwaltend,  so 
^  die  Tränkung  der  Gewebe  mit  gelbem  Plasma  eine  allgemeine  werden 
konen,  und  gefasslose  oder  geiassarme  Gebilde  werden  so  gut,  wie  ge- 
Swreiche,  ihr  unterliegen.  —  Wird  das  Blut  faserstoSreicher,  wie  bei 
BiUndungskrankheiten,  so  kann  das  Plasma,  wenn  es  einmal  die  Gefasse 
ttenduitten  bat ,  in  den  Geweben  gerinnen^  und  wird  dadurch  jene  Härte 
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bedingen,  welche  Entzondungsgeschwülsten  eigen  ist  — Da  das  Blatplasma, 
an  der  äusseren  Oberfläche  der  Blutgefässe  zuiu  Vorscheine  gekonunei^reidier 
an  Nahrungssloffen  ist,  als  jenes,  welches  sich  schon  eine  Strecke  weit  durch 
die  Gewebe  fortsaugte,  und  bereits  viel  von  seinen  plastischen  Bestandtheilen 
verlor,  so  ist  begreiflich, .  warum  gerade  in  der  Nähe  der  Blutgefässe  die 
Ernährung  lebhafter  als  an  davon  entfernteren  Puncten  sein  wird.  Die  Fett- 
ablagerung folgt  deshalb  ausschliesslich  den  Blutgefassramificationen,  und 
wo  diese  weite  Netze  bilden,  werden  auch  die  Fettdeposita  diese  Form  dar- 
bieten. Man  hat  auch  nur  aus  diesem  Grunde  jene  Bauchfellsfalten,  welche 
sich  gerne  mit  Fett  beladen,  Netze  genannt. 

Die  Vermehrung  der  Blutkörperchen  im  Embryo  geht ,  theils  durdi 
Bildung  neuer  Blutkörperchen  aus  Zellen,  theils  durch  endogene  Zeugung 
in  schon  bestehenden  Blutkörperchen  (vorzugsweise  im  Leberblute  nach 
E,  H.  Weber^  KöUiker  und  Fahrner)  vor  sich.  Im  Erwachsenen  sind  es 
die  Lymphkömer  des  Blutes,  welche  sich  durch  Schwinden  des  Kems^  Ver- 
kleinerung der  Hülle  und  Füllung  derselben  mit  Blutroth  in  Blutkörperchen 
umwandehi. 

Da  die  Lymphkömer  des  Blutes  also  junge  Blutkömer  sind,  und  die 

Zufuhr  von  Lymphe  zum  Blute  ununterbrochen  stattfindet,  so  niüsste  sich 

die  Zahl  der  Blutkömer  fortwährend  vermehren.  Dieses  kann  jedoch  nur  zu 

einem  gewissen  Maximum  steigen,  und  wir  sind  deshalb  nothgezwungen, 

eine  Bückbildung  oder  Verflüssigung  der  alten  Blutkömer  anzunehmen.  Dass 

die  Ausscheidung  derselben  durch  die  Leber  geschehe,  wo  sie  zur  Gallea- 

bereitung  verwendet  werden  sollen  (Schultz)^  ist  nicht  mit  Bestimmtheit 

nachgewiesen.  Hen/es  sehr  zurückhaltend  geäusserte  Meinung,  dass  die 

Blutkömer  schwiuunende  Drüsenelemente  sind,  die  aus  dem  Plasma  des 

Blutes  Stoffe  anziehen,  sie  umwandeln  und  veredebi,  und  durch  ihre  Ber— 

stung  und  Auflösung  dem  Blute  wiedergeben,  dass  sie  somit  der  belebende 

Bestandtheil  des  Blutes  sind,  von  dessen  Thätigkeit  die  Mischung  desFlasmm 

abhängt,   ist  so  einnehmend,    dass  man  ihre  factische  Nachweisnng  nur 

ungern  vermisst.  Neuester  Zeit  hat  KöUiker  in  der  Milz  das  Organ  gefunden, 

in  welchem  die  alten  und  unbrauchbaren  Blutkörnchen  ihre   Rückbildung 

und  Auflösung  erfahren.  Ich  habe  hierüber  noch  kein  auf  eigene  Anschaumif 

basirtes  Urtheil  geschöpft.  Wie  steht  es  jedoch  mit  der  Rückbildung  der 

Blutkügelchen  bei  jenen  Thieren,  welche,  wie  die  Cyclostomen  und  Lepido- 

siren,  keine  Milz  haben,  oder  denen  sie  experimenti  causa^  ohne  nothwea- 

dig  lödtlichem  Erfolge,  herausgeschnitten  wurde? 

Literatur.  Die  von  Jtfo/^^Ai  entdeckten  Blutkörner  wurden  von  He»»om  nient 
einer  genauen  Untersuchung  gewürdigt.  Experimental  inquiries.  London.  1774—1777. 
Seine  richtigen  und  naturgetreuen  Schilderungen  wurden  durch  Home^  Bmer^  Fritpä 
und  Dumas  theil weise  entstellt,  und  die  Lehre  vom  Blute  durch  die  abenteuerlidien 
Auslegungen,  welche  ungeübte  Beobachter  ihren  Anschauungsweisen  gaben,  in  eine 
wahre  Polemik  der  Meinungen  umgestaltet  Das  Geschichtliche  hienLber  enthalten  die 
betreffenden  Capitel  von  E,  J7.  Weber  und  HeiUe.  Sieh  nebstdem:  it.  Wagner,  war 
gleichenden  Physiologie  des  Blutes.  Leipzig.  1833.  —  H,  Naue,  daa  Blot  m 
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eher  Beziehuiig  physiologisch  und  pathologisch  untersucht.  Bonn.  1836.  —  Le  Cmm, 
elodes  chimiques  sur  les  sang  humain.  Paris  1837.  —  C.  Fäkmer,  de  globulorum  san- 
goiois  IQ  mammalium  embryonibus  atque  adultis  origine.  Turici.  1845.  —  Landu,  Bei- 
Irige  nr  Lehre  Ober  die  Verrichtungen  der  Milz.  Zürich.  1847.  —  E.  H.  Weber,  über 
die  Bedeutung  der  Leber  für  die  Bildung  der  Blutkörperchen.  Zeitschrift  für  ration. 
Median.  4.  Bd.  pag.  160.  —  Die  Artikel  iBluf»  von  Nasse  in  Wagner^s  Hand- 
wörterbucbe  der  Physiol.  und  von  M  Etrards  in  Todtts  Cyclopaedia  of  Anat  and 
Physiology,  und  die  kurze,  treffliche  Abhandlung  »Blut*  in  Gertoelb'f  Gewebelehre, 
pag.  t9  seqq. 

Die  okikroskopische  und  chemische  Zusammensetzung  des  Blutes  wird  in  jedem 
aosnihrliehen  Handbuche  der  Physiologie  umständlich  erörtert,  und  die  pathologischen 
Verhältnisse  in  Valeniim*s  Handbucbe  der  Physiologie ,  wo  die  weiteren  Literaturquel- 
len m  findeo  sind,  berücksichtigt. 

$•  56.  Lymphe  und  Chylus. 

A)  Lymphe* 

•Reine  Lymphe,  vt^ie  sie  aus  den  Saugadern  frisch  getödteter  Thiere 
n  erbalten  ist,  stellt  eine  wässerige,  alcalisch  reagirende ,  zuweilen  gelblich 
oder  rölhlich  (aus  den  Lymphgefössen  der  Milz)  gefärbte  Flüssigkeit  dar, 
welche,  wie  das  Blut,  Kömer  enthält,  aber  m  viel  geringerer  Menge.  Diese 
Lympbkömer  sind  grösser  als  Blutkörner  (0,002'"— 0,005^"),  rund,  glal^ 
oder  kömig,  und  schliessen  einen  durch  Essigsäure ,  selbst  durch  Wasser 
Mich  zu  machenden  Kern  mit  I  —  3  Kernkörperchen  ein.  Nebst  diesen 
Lymphköraera  enthält  die  Lymphe  noch  kleinere  Kömchen  (Elemenlarkörn- 
dien),  welche  sich  hin  und  wieder  zu  Klumpchen  vereinigen ,  und  sich  ohne 
Zweifel  durch  die  Bildimg  einer  Hölle  in  die  grösseren  Lymphkörner  umwandeln. 

Die  Lymphe  gerinnt,  wie  das  Blut,  und  enthält  also  Faserstoff,  nur 
ut  der  Kuchen  bei  weitem  nicht  so  consistent ,  und  erscheint  zuerst  als 
wolkige  Trübung ,  welche  sich  nach  und  nach  zu  einem  weichen ,  Tadigen 
bellen  contrahirt.  Das  Serum  der  Lymphe  ist  eiweissreich  und  fuhrt  die- 
i^lben  Stoffe ,  die  im  Blutseriun  suspendirt  oder  aufgelöst  gefunden  wurden, 
Mbst  Eisenoxyd ,  von  welchem  es  jedoch  noch  nicht  entschieden  ist,  ob  es 
vdrt  auch  an  die  Lympbkömer  gebunden  vorkommt ,  wie  das  Eisen  des  Blutes 
M  die  Bhitköraer. 

H)  Chylus. 

Der  Milchsaft,  Chyhis^  ist  wie  das  Blut  eine  Mischung  flussiger  und 
fester  Bestandtheile  (Plasma  und  Kügelchen).  —  Er  gerinnt  aber,  wenn  er 
^  ist,  nicht  Um  ihn  rein  zur  mikroskopischen  Untersuchung  zu  erhalten, 
>vus  man  ein  strotzendes  Chylusgefäss,  bevor  es  noch  durch  eine  Drüse  ging, 
V  Xesenterium  eines  eben  geschlachteten,  gefutterten  Thieres,  anstechen, 
imI  das  hervorquellende  Tröpfchen  auf  einer  Glasplatte  auffangen.  Um  ihn  in 
grösserer  Menge  zur  chemischen  Prüfung  zu  sammeln ,  handelt  es  sich 
taiii,  den  Ductus  ihoracicus  eines  grossen  Thieres  nach  reichlicher  Füt- 
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temng  zu  öffnen.  Man  erhalt  jedoch  nie  dadurch  reinen  Chylos,  da  der 
Milchbru8tgang  zugleich  Hauptstamm  für  das  Lymphsystem  ist. 

Frischer  und  möglichst  reiner  Chylus  hat  eine  milchweisse  Farbe,  welche 
von  der  reichlichen  Gegenwart  ausserordentlich  kleine/ ,  und  desshalb  un- 
messbarer  Fettkügelchen  (Fetttröpfchen)  abhängt  Das  Wort  Fetttröpfchen 
ist  hier  nicht  so  zu  nehmen ,  dass  das  Fett  in  kleinen  Theilen  in  dem  flüs- 
sigen Vehikel  des  Chylus  schwimme;  es  muss  vielmehr  jedes  Fetttröpfchen 
mit  einem  Häutchen  umgeben  sein  ,  dessen  Existenz  freilich  nicht  durch 
Beobachtung  dargethan  ist  >  aber  welches  angenommen  werden  muss ,  weil 
sonst  nicht  zu  begreifen  wäre ,  warum  die  einzelnen  Fetttröpfchen  nicht  zu 
grösseren  Massen  zusammenfliessen.  Die  Farbe  ist  um  so  weisser ,  und  der 
Gehalt  an  Fetttröpfchen  somit  mn  so  bedeutender,  je  reicher  an  Fett  das 
genossene  Futter  war  (Milch,  Butter,  fettes  Fleisch,  Knochenmark).  Ist  der 
Chylus  bereits  durch  mehrere  Drüsen  passirt ,  so  nimmt  die  Menge  obiger 
Fettkügelchen  bedeutend  ab ,  dagegen  zeigen  sich  andere  kleine  Körnchen 
in  grosser  Menge,  welche  mehr  weniger  unregelmässig,  höckerig,  und 
nicht  so  dunkel  gerandet  sind,  wie  die  Fettkügelchen*  Ihr  Durchmesser 
schwankt  zwischen  0,0005"' — 0,0008'"  (im  Kaninchenchylus).  Sie  äussern 
ein  grosses  Bestreben,  sich  in  Häufchen ,  zu  8  oder  4 ,  zu  gruppiren ,  und 
so  mit  einander  zu  Klümpchen  zu  verschmelzen ,  dass  sie  durch  Essigsaure 
nicht  mehr  trennbar  sind.  Diese  höckerigen  Klümpchen  sind  die  sogenannten 
Chyluskörperchen,  deren  Durchmesser  beim  Menschen  0,00264'" be- 
trägt. Durch  Zusatz  von  Wasser  wird  eine  Hülle  am  Chyluskörperchen  sicht- 
bar ,  welche  sich  durch  Einsaugen  von  Wasser  immer  mehr  und  mehr  von 

dem  Kerne  des  Körperchens  entfernt. 

VerhäitDiss  des  Chylus  zur  Lymphe  und  dieser  zum  Blute.  Da 
die  Cbylusgefasso  im  Darmkanale  Dicht  mit  ofifeDen  MunduDgeo  anfangeD,  so  kann 
das  nahruDgsfähtgeExt  ract  der  Speisen  nur  durch  Endosmose,  also  als  Fluidum,  in 
die  Höhle  der  Chylusgefässe  gelangen.  Finden  sich  Körpereben  in  diesem  Fluidum,  so 
müssen  sie  sich  erst  in  den  Chylus-  und  Lymphgefassen  gebildet  haben.  —  Im  Haupt- 
stamme des  lymphatischen  Systems  (Ductus  ihoracicus)  zeichnet  sich  der  Inhalt  daicfa 
prompte  Coagulation  und  deutliche  Röthe  aus.  Die  Coagulationsfahigkeit  kann  nur 
vom  Faserstoffe  hergeleitet  werden ,  die  Röthe  nur  von  Hämatin.  Faserstoff  und  Hama- 
tin  finden  sich  im  Chylus  in  um  so  grösserer  Menge  vor,  durch  je  mehr  Gekrösdruaeo 
er  bereits  wanderte  Da  auch  die  Venen  des  Darmkanals  absorbireo,  so  trifft  man  auch 
deutliche  Chylusstreifen  im  Blute  der  Pfortader  bei  Thieren ,  welche  nach  reichliclier 
Fütterung  getödtet  wurden.  Chylus,  als  solchen,  habe  ich  im  Darmkanale  niemals 
gefunden,  obgleich  Andere  wahre  Chyluskügelchen  selbst  im  Magenbreie  (G^pmaw) 
gesehen  haben  wollen.  —  Das  faserstoffreiche  Plasma  des  Chylus  und  der  Lymphe  ist 
der  Stoff,  in  welchem  durch  Neubildung  die  Chylus-  und  LympbkÖrner  entstehen. 
Die  Chylus-  und  Lymphkörner,  welche  aus  Kern  und  Hülle  besteben,  verhalten  sieh 
zum  Plasma  wie  Zelle  und  Zellenkern  zum  Cytoblastem.  Der  Kern  muss  früher  gebildel 
werden ,  und  schafft  sich  später  seine  Zelle.  Es  ist  nun  sehr  wahrscheinlich,  dass  die 
Fettkügelchen  des  Chylus  sich  zu  den  ursprünglichen  Kernen  der  L3rmphkömer.  aggre- 
giren,  und  dass,  wenn  diese  Kerne  sich  mit  einer  Zelle  umgeben,  in  welcher  Blutroth 
abgesondert  wird ,  imd  in  welcher  der  Kern  schwindet,  aus  dem  Ljrmphkorn  ein  Blut- 
körn  wird.  Der  Formunterschied  der  Lymph-  und  filutköroer  ist,  wie  Heule  bemerkt. 
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MehU  WefleoUiches«  da  auch  die  platten  kleiDen  Blutkörner  durch  Wisser  zu  Kugeln 
werden  und  anachwelleD.  Mmrehand  und  Cclbcrf  gaben  folgende  Analyse  menschli- 
fter  Lymphe  (menschlicher  Chylus  wurde  nodi  nicht  untersucht).  In  1000  Theilen 
Lymphe  finden  sich: 

Wasser 969.26 

Faserstoff 5,20 

Eiweiss 4,34 

Extractivstoff 3,12 

Flüssiges  und  krystallinisches  Fett    2,64 

Salze 15,44 

Eisenoxyd Spuren. 

Da  die  ganze  Discussion  über  Lymphe  und  Chylus  vor  das  Forum  der  Physiologie 
pbort,  so  sind  die  physiologischen  Lehrbücher  über  die  näheren  Verhältnisse  dieser 
beiden  Fluasigkeiten  nachzuschlagen  und  nebstdem :  Tiedematm  und  Gmelin,  Versuche 
über  die  Wege,  durch  welche  Substanzen  aus  dem  Magen  und  Darmkanale  in  das  Blut 
gelangen.  Heidelberg.  1820.  —  Marehand  und  CoWeig,  über  die  ehem.  Zusammensetzung 
der  Lymphe,  in  3MUer*$  Archiv.  1838.  —  H.  Naste,  über  die  Lymphe  in  Tiedatumn 
nod  TreHntmu  Zeitschrift.  V.  Bd.  und  dessen  Artikel  »Chylus*  in  R-  Wagne/'s  Hand- 
«wterboch.  —  H.  Natse  und  F,  Niute,  Cutersucliungen  zur  Physiologie  und  Pathologie. 
BooQ.  1840.  —  H,  Müüer,  zur  Morphologie  des  Chylus  und  Eiters  in  HetiU  und 
n^r»  Zeitschria.  1845. 

$•57«  Nervensystem,  Eintheiiung  des  Nervensystems. 

Die  gangbarste ,  wenn  auch  nicht  physiologisch  streng  durchführbare 
Biolheflung  des  Nervensystems  ii^t  die  von  Bichai  aufgestellte:  in  ein  ani- 
B ai e  8  mnd  vegetatives.  Das  animale  Nervensystem  besteht  aus  dem  Gehirn 
imI  Rückenmark,  und  den  Nerven  beider,  wird  deshalb  wxchSystema  cerdfro- 
9teife genannt.  Es  ist  das  Organ  des  psychischen  Lebens,  und  vermittelt 
die  mit  Bewusstsein  verbundenen  Erscheinungen  der  EmpGndung  und  Bewe- 
gmg.  Das  vegetative  iSysiema  tegetatwum  s.  sympathicwn)  steht  vorzugs- 
weise den  ohne  Einlluss  des  Bewusstseins  waltenden  vegetativen  Thätigkeiten 
d^r  Ernährung,  Absonderung ,  und  den  damit  verbundenen  imwillkürlichen 
Bewegungen  vor,  und  wird  auch  sympathisches,  organisches  oder 
^planchnisches  Nervensystem  genannt.  Beide  Systeme  sind  mehr 
'vch  ihre  anatomischen  Eigenschaften ,  wenn  sin  als  Ganzes  betrachtet 
werden,  als  in  der  Art  ihres  Baues  von  einander  unterschieden,  greifen 
▼ielbcb  in  einander,  verbinden  sich  hauüg  durch  Faseraustausch,  tmd  sind 
uiofem  von  einander  abhangig,  als  das  vegetative  Nervensystem  einen 
poseen  Theil  seiner  Elemente  aus  dem  animalen  bezieht,  und  bei  niederen 
Wrbelthieren  ganz  und  gar  durch  das  animale  Nervensystem  vertreten  wer- 
'ttkann.  Die  physiologische  Sonderung  ist  nicht  weniger  prekär,  als  die 
^tomische,  da  der  Einfluss  des  animalen  Nervensystems  auf  die  vegetativen 
^cesse  sich  in  vielen  Einzelheiten  deutlich  herausstellt. 

Man  unterscheidet  an  beiden  Systemen  einen  centralen  und  peri- 
pherischen Theil.  Der  Centraltheil  des  animalen  Nervensystems  ist  das 
^i^Ura  und  das  Rückenmark ,  der  peripherische  die  weissen ,  weichen ,  ver- 
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ästelten  Strange  und  Faden,  welche  die  verschiedenen  Org;ane  mit  dem  Cen- 
tmm  des  Nervensystems  in  Verband  bringen,  und  Nerven  genannt  werden. 
Der  centrale  Theil  des  vegetativen  Nervensystems  ist  nicht  so  einfach,  wie 
jener  des  animalen.  Er  erscheint  in  viele  untergeordnete  Sammel-  und  Aus- 
gangspuncte  von  peripherischen  Nerven  gelheilt ,  welche  als  graue ,  mehi 
weniger  gerundete,  isolirte,  und  an  vielen,  aber  bestinmiten  Orten  zer- 
streute Massen  vorkommen ,  und  Nervenknoten,  Gangüa ,  genamil 
werden. 

$•  58«  Mikroskopische  Elemente  des  Nenensystems. 

Sie  sind  zweierlei  Art :  Fasern  und  Kugeln  Glöhren  und  Zellen). 

A)  Nervenfasern. 

Jeder  Nerv  ist  ein  Bändel  zahlreicher ,  sehr  feiner  Fasern ,  —  der 
Primitivrasern.  Diese  laufen  ohne  Unterbrechung  vom  Ursprünge 
bis  zum  Ende  der  Nerven ,  nehmen  dabei  an  Dicke  etwas  ab  ,  geben 
während  ihres  Verlaufes  keine  Aeste  abt  durch  welche  mehrere  benachbarte 
sich  verbinden  könnten  (theilen  sich  aber  wohl  am  peripherischen  Ende), 
und  werden  durch  ähnliche  Scheidenbiidungen ,  wie  die  secundären  Muskel- 
fasern 9  zu  «grösseren  Bündeln,  und  mehrere  dieser  zu  einem  Nerven- 
stamme vereinigt.  Der  Durchmesser  der  Primitivfasern  ist  in  verschiede- 
nen Nenren  ein  verschiedener,  und  beträgt  zwischen  0,0006'"  — 0,0085/". 
In  einem  und  demselben  Ner\'en  kommen  schon  Fasern  verschiedener  Dicke 
vor ,  in  solcher  Mischung ,  dass  die  dicken  oder  die  dünnen  die  Ober- 
hand behalten.  Die  Nenen  der  Sinnesorgane  (mit  Ausnahme  des  Gehör- 
nerven) und  die  Nerven  der  Empfindung  sind  feiner  gefasert ,  als  die  Ner- 
ven der  Muskeln  (Enimerf). 

Jede  primitive  Ner\'enfaser  besteht  aus  einer  Hülle  und  einem  halbflüssi- 
gen Inhalte. 

Die  Hülle  ist  ein  ungemein  feines,  vollkommen  structurloses, kryslall- 
helles  Hautchen ,  welches  im  frischen  Zustande  weder  kömig  noch  faserig 
erscheint ,  mit  scharfen  und  dunkeln,  geradelinigen  Rändern ,  welche  durch 
Einwirkung  von  Wasser  und  durch  ungleichförmiges  Gerinnen  des  Inhaltes 
bachtig  werden,  und  dadurch  die  frühere  Annahme  rosenkninzformiger  Ner- 
venfasern veranlassten  Cftbrae  momii'fifrmesX 

Der  Inhalt  der  Nen'enfasem  ist  ein  im  möglichst  frischen  Zustaiide 
opalartiges,  durchscheinendes«  gelatinöses  FIm'dum,  welches  nicht  ausfliesst^ 
sondern  sich  am  Ouerriss  einer  Nervenfaser  nur  als  abgerundeter  Pfropf 
vordrängt.  Durch  Gerinnen  verliert  dieser  Inhalt  sein  homogenes  Ansehen, 
und  zerklüftet  nach  längerer  Zeit  in  kleine  unregelmässige  Fragmente.  Der 
mikroskopisch  nachweisbare  Unterschied  von  Hülle  und  Inhalt  giebl  der 
Primitivfaser  die  Bedeutung  eines  Rohres ,  und  man  spricht  deshalb  yob 
N  er  venr  öhrchen  in  demselben  Sinne  als  vottNervenpriBitiYfaaerB. 
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Der  Inhalt  der  Rfthrchen  kann  als  Mark  bezeichnet  werden 9  obwohl  man 
lekr  allgemein  auch  jede  Ansammlung  weicher  Primitivrasern  zu  dickeren 
bringen  oder  mächtigen  Lagern  Mark  zu  nennen  pflegt  CMeduUa  nerveä). 

Die  Gerinntmgdes  Inhaltes  zeigt,  bevor  sie  noch  in  ein  Zerbröckeln 
fbergeht,  in  der  Achse  des  Rohres  ein  anderes  Verhalten,  als  zunächst  an 
der  Röhrenwand.  Das  Achsenmark  bildet  entweder  eine  festere  Schnur, 
welche  am  Querriss  eines  Nervenröhrchens  als  peitschenformiger  Faden 
kerausragtCA^iTiaft*«  Primitivband),  oder  es  gerinnt  zu  einem  helleren,  brei- 
teren Cylinder)  an  welchem  stellenweise  Querstreifen  sichtbar  werden  CPur- 
kb^et  Achsencylinder).  Die  Veränderungen  des  an  die  Röhrenwand  anlie- 
genden Markes  geben  sich  durch  keine  besondere  Umbildung  kund ,  und  es 
wire  deshalb  ein  immerhin  leicht  möglicher  Fall ,  dass  das  Primitivband 
oder  der  Achsencylinder  dinrch  Gerinnen  des  ganzen  Inhaltes  eines  Nerven- 
Tolirdiens  entsteht. 

Die  beschriebenen  Primitivfasern  finden  sich  im  centralen  und  periphe- 
risdien  Theile  beider  Nervensysteme,  erscheinen  aber  im  vegetativen  Nerven- 
systeme nicht  durchaus  selbstständig,  d.h. allein  von  den  zerstreuten  Central- 
organen,  den  Ganglien,  entspringend,  sondern  sind  zum  grossen  Theile 
wahre  Fortsetzungen  des  animalen  Nervensystems,  und  können  in  dieser  Be- 
xielnmg Cerebrospinal fasern  des  vegetativen  Nervensystems  genannt 
werden. 

Es  findet  sich  jedoch  im  vegetativen  Nervensysteme  noch  eine  zweite 
Art  von  Fasern,  welche  ihm  eigenthämlich  ist,  nicht  im  Gehirn-  oder  RQcken- 
■ark,  sondern  in  den  Ganglien  entsteht,  und  den  animalen  Nervenfasern 
ebenso  eingeschaltet  werden  kann ,  wie  die  Cerebrospinalfasern  den  vegeta- 
tiven. Sie  bedingen,  wenn  ihre  Gegenwart  zahbreicher  wird,  eine  graue 
FirbungnndweichereConsistenz eines  Nerven,  und  werden  deshalb  graue, 
•och  organische  Fasern  genannt  iRetnak^  J.  Müller).  Henle  nennt 
«e,  ihres  Ansehens  wegen,  gelatinöse  Fasern.  Sie  sind  feiner  als  die 
Cerebrospinalfasern.  Ihr  Durchmesser  beträgt  im  Mittel  0^005"'.  Sie  umhül- 
len die  Cerebrospinalfasern  vegetativer  Nerven ,  wm*den  deshalb  auch  für 
Fasern  einer  Hüllungsmembran  genommen.  Durch  Wasser  werden  sie  gra- 
ndirt,  und  erscheinen  mit  einer  Menge  von  Kembildungen  übersäet.  Nerven, 
welehe  sich  durch  gewisse  physiologische  Zustände  der  Organe,  in  weichen 
^vorkommen,  verdicken,  z.  B.  die  Ner\'en  des  schwangeren  Uterus,  ver- 
buken ihre  Massenzunahme  nur  einer  numerisch  zunehmenden  Bildung  von 
piQen  Fasern  (^Lee\  Ihre  physiologische  Bedeutung  ist  noch  nicht  voUkom- 
M  entrithselt.  Ja  Va/enlln  spricht  ihnen  selbst  die  Bedeutung  von  Nerven- 
^lenenten  ab,  da  a.  ihr  Vorkommenein  variables  ist,  ß.  ihre  Endigungen 
'niker  als  die  der  weissen  Cerebro Spinalnerven  erfolgen ,  welche  also  nicht 
io  ihrem  ganzen  Verlaufe  von  grauen  Fasern  begleitet  werden ,  so  dass  ein 
■rfings  grauer  Nerv  in  seinem  Verlaufe  ein  weisser  werden  kann ,  y.  sie 
rtauds  vom  Nerven  abtreten  ,  um  sich  an  benachbarte  Gebilde ,  namentlich 
'otrhänte ,  nach  Art  von  ZellstoSTasern  anzuheften. 
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ff)  Ganglienkugeln. 

Sie  sind  runde,  ovale  oder  bimf5rmige,  öfters  anck  eck^,  aaeiaUBS 
etwas  plattgedrückte  Zellen.  Ihre  Grösse  schwankt  zwischen  0,007"'  und 
0,050'".  In  grösseren  Masseo  angehäuft ,  konunen  sie  in  den  GangUen  wA 
in  der  grauen  Gehimsubstanz  vor,  deren  Farbe  von  diesen  Körpern  abhingt 
Jede  Ganglienkugel  besteht  1.  aus  einer  stnicturlosen  Umhullangsmendmi, 
welche  sich  in  die  Hülle  der  aus  der  Ganglienkugel  hervortretenden  PriBiitiv- 
Taser  fortsetzt,  2.  aus  einem  rundlichen  Kern,  welcher  in  der  Regel  bot  ein, 
selten  2  Kemkörperchen  enthalt,  3.  aus  einem  zwischen  Hülle  und  Kern 
befindlichen  kömigen  Inhalte.  Um  die  Ganglienkugel  herum  legt  sich  eine 
dickere,  faserige,  kernhaltige  Scheide ,  welche  für  die  Ganglienkngel  eine 
besondere  Kapsel  bildet,  und  mit  den  Kapseln  benachbarter  GangUenkugehi 
innig  zusammenhängt.  Bereitet  man  sich  mit  dem  Doppelmesser  einen  feinen 
Querschnitt  eines  grösseren  Ganglion,  so  erscheinen  die  mit  einander  zosam- 
menhängenden  Kapseln  als  ein  Ketzwerk,  in  dessen  Maschen  die  GangUen- 
kugeln  eingesenkt  sind. 

Jedes  Ganglion  und  jeder  Nervenstamm  als  Ganzes  besitzt  (int  aas 
ZellstoflTasern  gebildete  Scheide — das  Neurüemma  (v^-jpov — Xa|xßzT»,  auf- 
nehmen). Dieses  schickt  Fortsätze  in  die  Substanz  des  Ganelion,  und  zwi- 
sehen  die  Faserbändel  der  Nen'en  hinein.  Die  faserige  Scheide  der  Ganglien* 
kugeb  und  der  aus  ihr  hervortretenden  Primitivfasem  gehen  höchst  wahr- 
scheinlich aus  dem  äusseren  Neurilenuna  der  GangUen  und  Nerven  hervor. 
Das  Zeifuf rn  eines  Nerven  mit  Nadelspitzen,  ist  für  Gebilde  von  solcher  Feinheit, 
wie  die  Primitirfasern  der  Nerven,  eine  rohe  Vorbereitung  zur  mikroskopisdien  Unter- 
suchung. Um  die  Primitivfasem  zu  sehen,  thut  man   besser,  lieber  die  feinsten 
naturlichen  Nervenramißcationen ,  als  grossere,  durch  Kunst  zerfaserte  Bündel  unter 
das  Mikroskop  zu  bringen.  Die  feinen  Nerven  durchsichtiger  Theile  (BaochfelladapM- 
catnren,  die  freien  Ner?enfiden,  welche  man  beim  Abziehen  der  Haut  der  Froiobe 
zwischen  dieser  und  den  Muskeln  ausgespannt  ündct ,  die  durchsichtigen  Au^nlider 
der  Frosche  etc.)  eignen  sich  zu  sokhen  L'ntersuchungen  am  besten. 

Die  Pnmitivfasem  des  Gehirns  undRuckenmirks  sind  von  jenen  der  peripherischen 
Nerven  kaum  zu  unlerscheiden.  Sie  sind  eben  so  aus  Hülle  und  Mark  zusammengesetzt, 
welches  letztere  durch  Anwendung  organischer  Sauren  gerinnt ,  sich  zerbröckelt  und 
Locken  bildet,  in  welche  die  zarte  Hülle  einsinkt ,  wodurch ,  wenn  dieses  an  mehre- 
ren Stellen  geschieht,  das  variköse,  perlenschnurartigc  Ausehen  leicht  erklart  wird, 
welches  von  älteren  Beobachtern  für  eine  Eigenthumlichkeit  der  Gehimfaseni  gehalten 
wurde.  Die  Ganglienkugeln  tinden  sich  ebenfalls  in  der  grauen  oder  Rindensubstana 
des  Gebims,  welche  sie  jedoch  nicht  allein ,  sondern  mit  kleineren ,  äusserst  zahlrei- 
chen Kömem  und  fein  genetzten  Capillargefassen  zusammensetzen.  Sie  sind  jedocli 
im  Gehirn  nicht  so  isolirt,  wie  in  den  Ganglien,  nicht  in  ein  Netzwerk  von  Scheiden 
eingesenkt,  sondern  dicht  an  einander  gedrängt,  und  wie  durch  ein  zähes  Bindongif- 
mittel  zusammengeklebt. 

%.  59.  Verhältniss  des  vegetativen  Xervensystems  zum  aiiimalischeii. 

Die  Frage  über  die  Selbstständigkeit  des  vegetativen  Nervenayatenia  iit 
in  den  letzten  Jahren  Gegenstand  eines  Streites  von  Foftimmn  und  BMm 
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emira  Vatenitn  geworden,  der  durch  KäUiker  auf  vermittelnde  Weise  bei- 
gelegt wurde.  VoÜenumn  und  Bidder  erklaren  die  im  Sympathicus  vorkom- 
menden, feinen,  und  um  die  Hälfte  als  gewöhnliche  Cerebrospinalfasern 
diuieren  Faden  für  dem  Sympathicusausschllesslich  zukommende,  und  seine 
Selbstständigkeit  bedingende  Elemente ,  während  Valenän  in  ihnen  nichts 
weiter  als  gewöhnliche,  zufallig  feinere  Cerebrospinalfasern  zu  erkennen 
glaabt.   SSUikefs  Beobachtungen  weisen  dem  Sympathicus  eine  mittlere 
Stellung  zwischen  vollkommener  Unabhängigkeit  und  absoluter  Dependenz 
vom  Cerebrospinalsysteme  an.    (Die  voUkonunene  Unabhängigkeit  wurde 
selbst  von  Yolkmann  und  Bidder  nur  für  die  feinen  vegetativen  Fasern  ange- 
ifrocheii.  Die  deutlichen  Cerebrospinalfasern  in  den  vegetativen  Nerven  lassen 
ja  an  eine  absolute  Unabhängigkeit  der  letzteren  gar  nicht  denken.)  Selbst- 
stindig  und  unabhängig  vom  Systema  cerebrospinaie  ist  der  sympathische 
Merv durch  die  in  seinen  Ganglien  entspringenden  feinen  Nervenfasern,  welche 
jedoch  sich  nur  durch  ihre  geringere  Dicke  von  gewöhnlichen  Nervenfasern 
nterscheiden.  Unselbstständig  ist  er  durch  die  ihm  regelmässig  zuströmen- 
den Cerebrospinalfasern ,  und  durch  die  feinen  Fasern ,  welche  ihm  aus  ge- 
wiMenGanglien  des  Cerebrospinalsystems  zugeführt  werden.  Was  den  Sym- 
ptthicus  anatomisch  und  formell  vom  animalen  Nervensysteme  unterscheidet, 
ist  der  auf  so  viele  Ganglien  vertheilte  Ursprung  seiner  mikroskopischen 
Hemente,  und  die  häufige  Mischung  derselben  mit  Fasern  des  Gehirn-  und 
Räckaomarksystems.  Jedes  Ganglion  ist  für  ihn  dasselbe ,  was  das  Gehirn 
<Hier  Rückenmark  für  dieCerebrospinalnerven  ist — einAusgangspunct  neuer 
Fasern,  die  im  Ganglion  entstehen,  und  sich  den  durch  das  Ganglion  blos 
Undorchgehenden  beigesellen.  —  In  anatomischer  Hinsicht  sind  die  feinen 
Faserndes  Sympathicus  von  den  dickeren  Cerebrospinalfasern  eben  nur  durch 
ik  Volumen,  sonst  durch  nichts  anderes  unterschieden  9  ja  es  nimmt  eine 
dicke  Cerebrospinalfasern  wenn  sie  sich  an  ihrem  peripherischen  Ende  in 

feinere  Fasern  spaltet,  ganz  das  -Ansehen  einer  sympathischen  Faser  ao. 
F.  BMSrffr  uod  A.  W.  VoUrmmmf  SelbststäDdigkcit  des  sympatbisclien  Nerven- 
systems. Leipzig,  1842,  und  io  Mütler's  Archiv.  1844,  pag.  359.-- .it.  Bemaky  neu- 
fologtBclie  Erläuterungen,  ebendaselbst,  pag.  463,  und  der  geistreiche  Artikel  »Ner- 
^^ophysiologie'  in  R,  Wagner's  Handwörterbuch  der  Physiologie. 

§.  60.  Pacinrsehe  Korperchen. 

Es  finden  sich  an  den  feineren  Ramificationcn  vieler  Nerven  weisse, 
■Itioe,  elliptische  Körperchen,  seitlich  anliegend,  oder  durch  Stiele  mit 
^en  zusammenhängend.  Ihre  Länge  variirt  von  1  Vs  —  2  Millimeter.  Am 
^pten  und  grössten  kommen  sie  an  den  Hohlhandästen  des  Nervus  ulna- 
^^  ^i  medianus  ^  beiden  i\i?rr/p/aii/(ffr^^,  seltener  und  kleiner  am /%jrtit 
^^craüi  und  epigastricus ,  Nervus  cruruUs  und  einigen  Hautnerven  der 
oberen  und  unteren  Extremität  vor.  In  einer  Handfluche  finden  sich  deren 
M-->200  (600  nach  HerbstX  Sie  bestehen  aus  concentriscben,  häutigen 
H*ebi,  welche  durch  Zwischenräume  von  einander  getrennt  sind.  Auoh 
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der  Stiel  i«t  ein  System  in  einander  geschobener  Röhren.  Die  innerste  Kapsel 
bildet  eine  kleine  Höhle ,  in  welcher  ein  Primitivnervenfaden ,  der  durch  die 
Achse  des  Stieles  eindrang,  frei  liegt.  Dieser  Primitiyfaden  ist  in  der  Kapsel* 
höhle  etwas  eingerollt,  bildet  keine  Umbiegungsschlinge ,  um  aus  der  Kapsel 
wieder  herauszugehen,  sondern  endet  entweder  mit  einer  einfachen  pfropf* 
förmigen  Anschwellung,  oder  theilt  sich  gabelförmig,  um  mit  kleineren 
Knöpfchen  aufzuhören.  An^ifuhrlicheres  siehe  bei  F.  Paciniy  nuovi  organi 
scoperti  nel  corpo  umano.  Pistoja.  i  840 ,  und  /  Henle  und  A.  Käitiker^ 
über  die  Pacim'*schen  Körperchen.  Zürich.  1844,  wo  auch  das  Historische 
zusanunengestellt  ist.  Nach  Langers  geschichtlicher  Nachweisung  (Oesierr. 
medicin.  Wochenschrift.  1845)  waren  diese  Körperchen,  über  deren  phy- 
siologische Bedeutung  noch  nicht  entschieden  ist,  schon  i4.  Vaier  als  Papulae 
nerveae  bekannt.  Sie  wurden  von  Henle  ^  KäUiker  und  Otann  in  allen  Säu- 
gethierordnungen ,  von  Herbei  auch  an  der  inneren  Fliehe  der  Mittelhand- 
knochen  bei  Vögehi  gefunden.  Niemals  sind  die  Nerven,  an  welchen  sie  vor- 
kommen, motorischer  Natur.  Schon  an  Embryonen  von  22  Wochen  wmrden 
sie,  obwohl  im  unentwickelten  Zustande,  gefunden.  Beim  Erwachsenen  sind 
sie  am  zahlreichsten  da,  wo  die  Nervenäste  für  die  Finger  und  Zehen  abge- 
hen, und  zwar  weniger  an  den  Hauptstömmen,  als  an  den  feinen  Aestchen, 
die  sich  unmittelbar  in  die  Haut  einsenken.  Am  schönsten  zeigen  sie  sich, 
wenn  man  Haut  und  Fleisch  einer  Fusssohle  hart  an  den  Knochen  loslöst, 
und  dann  von  innen  her  die  Nervenstamme  verfolgt.  So  lange  die  Nerval 
noch  über  der  Faecia  plantaris  liegen ,  zeigen  sie  nur  wenig  Körperchen; 
haben  sie  aber  die  Fascia  durchbohrt,  und  sind  sie  in  das  fettreiche  Unter- 
hautzellgewebe gelangt,  so  findet  man  sie  mit  zahlreichen  Körperchen  aus- 
gestattet, selbst  bis  zu  ihren  feinsten  Veriistlungen  hin  (^Henie  und  KäUiker^ 
pag.  10).  Bei  der  Katze  finden  sie  sich  auch  an  den  sjTnpathischen  Geflechten 
im  üesenieriwn,  Mesocaitm  und  auf  dem  Pancreas.  — Die  eigenthümliche 
Endigungsart  der  Nervenfaden  in  den  Pacini'schen  Körperchen  macht  sie  ana- 
tomisch und  physiologisch  gleich  interessant.  An  einen  pathologischen  Ursprung 
dieser  Körperchen  ist  gar  nicht  zu  denken. 

Purkit^e,  über  die  Aiciw'scheD  Körperchen,  in  Caspers  WocbeDSchrifty  1846. 
Nr.  48.  —  Bappenheim  in  den  Comptes  rendus.  Tom.  XXIll.  —  7.  C.  Strahl ,  so  den 
Parmi'schen  KörpercheD.  MÜUeri  Arcliiv.  1848.  pag.  165.  -  G.  Herbst^  die  PMmi- 
sehen  KörpercheD.  Göttiogen.  1848.  (besoodera  reich  an  vergl.  aoat  Angaben).  Ebeoio 
Fr,  Otann  in  KöiUker's  ßerichl  über  die  zootom.  Anstalt  zu  Würzborg.  1849.  pag.  90. 

$.61.  Ursproog  (centrales  Ende)  der  Nerven. 

Da  es  a  priori  einleuchtet ,  dass  der  Ursprung  der  Nerven  auch  der 
Ausgangspunct  ihrer  Thätigkeit  ist^  so  bleibt  es  eine  der  wichtigsten  Auf- 
gaben der  Anatomie,  die  Stellen  nachzuweisen,  an  welchen  die  mikroskopi* 
sehen  Elemente  der  Nerven  ihre  Entstehung  nehmen. 

Der  Ursprung  der  Priuiitivrasem  der  Nerven  ist  theils  im  Gehirn,  theili 
im  Hfickenmark,  theils  in  den  Ganglien  zu  s  u  c  h  e  n ,  ~  mit  BeatimmAelt 
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gefonden  wurde  er  bisher  nur  in  den  Ganglien. —  Anatomische  Beobachtun- 
gen und  physiologische  Experimente  weisen  darauf  hin ,  dass  das  Gehirn 
nicht  der  alleinige  Entstehungsorl  alier  cerebrospinalen  NiTvenfasern  sein 
kann,  und  dass  eine  gewisse  Gruppe  von  Nervenfasern  im  Ruckenmarke  ent- 
steht Das  wo  und  wie  aber  ist  für  die  im  Rückenmark  tntstehenden  Ner- 
Tenfasem  ebenso  unbekannt,  wie  (ur  die  im  Gehirn  entspringenden.  Die 
Schlingen  der  Primitivfaseni,  welche  von  Valentin  (im  Gehirn  des  Pferdes  und 
der  Taube) ,  von  Remak  und  von  mir  (im  kleinen  Gehirn  der  Vögel)  beob- 
achtet wurden ,  können  nicht  definitiv  als  Nervenursprunge  angesehen  wer- 
den, da  sie  auch  durch  wellenförmige  Biegung  Einer  Nervenfaser  (deren 
wahrer  Ursprungsorl  unbekannt  ist)  entstehen  könnten.  Auch  wären  meines 
Dafürhaltens  die  centralen  Schlingen  der  Nervenfasern  im  Gehirn,  wenn  man 
in  ihnen  den  wahren  Ursprung  der  Primitivfasern  gefunden  zu  haben  meinte, 
für  di^  Physiologie  der  Nervenleitung  etwas  in  der  Thal  sehr  Missliches. 
Denn  wodurch  entsteht  eine  Schlinge?  Sie  entsteht  a.  entweder  dadurch,  dass 
eine  Faser  an  einem  bestimmten  Puncte  des  Gehirns  umbiegt  und  zu  einem 
(Bbekannten  anderen  Puncte  des  Gehirns  hingehl  (womit  nichts  erklärt 
iiO;  oder  ß.  dadurch,  dass  zwei  Nervenfasern  zu  demselben  Puncte  des 
Gehirns  gelangen,  wo  sie  in  einander  übergehen  (was  dem  apriorischen 
Poalnlate  entgegen  ist,  dass  jede  Nervenfaser  für  sich  einen  besonderen  Ur- 
spnings-  oder  Endigimgspunct  im  Gehirn  in  Anspruch  nimmt).  »Kurz,*^  sagt 
VMmann^  ^wir  kennen  die  Anfange  der  Nervenfasern  nichts  und  werden 
sie  wahrscheinlich  niemals  kennen,''  welchen  Worten  ich  beifügen  möchte: 
X)  lange  die  anatomischen  Hilfsmittel  der  Untersuchung  der  Schwierigkeit 
der  Aufgabe  so  wenig  entsprechen  als  gegenwärtig.  —  Ob  es  im  Gehirne 
^ffnthfimliche  Fasern,  welche  nicht  als  Fortsetzungen  von  Nervenfasern  auf- 
treten, gäbe^  ist  leichter  zu  vcrmuthen,  als  bei  den  gegenwärtigen  Unter- 
tschungsmethoden  des  Gehirns  zu  beweisen.  Die  absolute  Massenvermehrung 
<krNervensubsl&nz  im  Gehirne  nöthiget  gewiss.ermassen  zur  Annahme  eige- 
ner Gehimrasem.  Im  Rückenmarke  ist  noch  keine  schlingenflörmige  Nerven- 
nnheugung  gesehen  worden.  Man  darf  es  deshalb  nicht  als  ausgemachte 
Sache  ansehen^  dass  alle  in  das  Rückenmark  eintretenden  Nervenfasern  in  ihm 
2^  Gehirn  aufsteigen.  Würde  dieses  geschehen,  so  müssle  das  Rückenmark 
P{en  das  Gehirn  zu  immer  dicker  werden,  weil  sich  immer  neue  Nerven- 
baern  durch  die  sogenannten  Rückenmarknervenwurzeln  zu  ihm  gesellen. 
E«  ist  somit  zu  vermuthen,  dass  örtliche  Nervenumbiegungen  existiren,  wenn 
<ie  auch  noch  nicht  zur  definitiven  Anschauung  gelangten. 

Der  Ursprung  von  Primitivfasern  in  den  Ganglien  ist  dagegen  (bisher 
vorzogsweise  nur  bei  Thieren)  mit  aller  Evidenz  nachgewiesen.  Es  wurde 
<4on  ämchKä/Üker  (die  Selbstständigkeit  und  Unabhängigkeil  des  sympath. 
M^ensystems.  1 845.  p.  1 7)  bewiesen,  dass  die  Hülle  und  der  gelatinös-körnige 
hhalt  der  Ganglienkugeln  sich  in  Hülle  und  Mark  der  Primitivfasem  fortsetzt. 
'^  Beobachtung  wäre  jedoch  nicht  hinreichend,  den  Ursprung  von  Primi- 
^'^'BHni  aus  der  Ganglienkugel  festzustellen ,  da ,  wenn  eine  GangUenkugel 
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an  ihren  beiden  Polen  mit  zwei  Primitivfasern  zusanmienhangt  (i?.  Woffner^ 
Bobtn^  Bidder  u.  AOi  diese  wohl  auch  eine  eintretende  (anderswo  ent- 
sprungene) und  eine  austretende  Faser  vorstellen  können,  wo  dann  das 
Ganglion  blos  eine  Unterbrechung  des  Verlaufes  einer  alten  Faser,  keines- 
wegs aber  einen  erwiesenen  Ursprungsplatz  einer  neuen  abgiebt.  Dassdie 
Ganglien  wirkliche  Erzeugungsstätten  neuer  Primitivfasem  sind ,  kann  nur 
dann  als  ausgemacht  angesehen  werden,  wenn  in  ihnen  Ganglienkugeln  beob- 
achtet werden,  welche  nur  mit  einer  peripherisch  auslaufenden 
Faser  zusammenhangen.  KöUiker  hat  nun  auch  die  Existenz  dieser  nur  an 
Einer  Seite  mit  einer  Nervenfaser  zusammenhängenden  Ganglienkugeln  nach- 
gewiesen. (Siehe  dessen  reichhaltigen,  mit  Rücksichtsnahme  auf  alle  in  dieses 
Beobachtungsgebiet  einschlagenden  Daten  geschriebenen  Aufsatz  in  der  Zeit- 
schrift fQr  Wissenschaft.  Zoologie.  IBd.  2.  und  3.  Heft.)  Die  Frage:  ob  es 
auch  Ganglienzellen  ohne  Faserursprünge  gebe ,  wurde  von  KöUiker  dahin 
beantwortet:  dass  solche  freie  oder  selbststandige  Zellen  nicht  blos  im 
Gehirn  und  Rückenmark,  sondern  auch  in  den  Ganglien  des  Sympathicos 
und  der  Cerebrospinalnerven  so  constant  und  häufig  vorkommen,  dass  die 
Frage  eigentlich  die  ist,  ob  überhaupt  ein  Ganglion  existirt,  in  welchem 
dieselben  gänzlich  mangeln. 

Welchen  Antheil  der  Kern  und  das  Kernkörperchen  einer  Ganglienkugel 
an  der  Bildung  neuer  Nervenfasern  besitzen ,  darüber  enthalten  die  neuesten 
Leistungen  der  Mikroskopie  Folgendes:  1.  Man  hat  die  Primitivfaser  aus  dem 
Kern  der  Ganglienkugel  hervorgehen  gesehen  C4jr/7ijn»,  iffrt/cAr^,  G-  Wagener ^ 
Ueberkühn  ßinJ)^  ihre  Scheide  erhält  sie  erst  nach  ihrem  Austritte  aus  der 
Ganglienkugel,  von  der  Hülle  derselben.  2.  Der  centrale  Faden  CFurkit^*s 
Axencylinder  §.  58)  hängt  mit  den  Kernkörperchen  zusammen,  so  dass  er 
entweder  aus  ihm  einfach  hervorgeht ,  oder  durch  dasselbe  hindurchgeht, 
wo  dann  das  Kernkörperchen  mit  zwei  Centralladen  in  Verbindung  steht 
3.  Enthält  ein  Kern  zwei  Kernkörperchen ,  so  geht  durch  jedes  derselben 
ein  besonderer  Centralfaden.  4.  E«  kommen  Ganglienkugeln  vor,  bei  welchen 
an  der  einen  Seite  eine  Nervenfaser  in  den  Kern,  auf  der  andern  ein  Central- 

fflden  in  das  Kernkörperchen  übergeht. 

Durch  die  den  Gegenstand  dieses  $.  betreffenden  zahlreichen  Arbeiten  von  Bidäer, 
VoOrmann,  KöUiker^  Schif,  Harten,  Robin,  R,  Wagner y  Lieberkühn  y  C.  Bruch  u.  A  ,  welche 
theils  an  kaltblutigen  Wirbel Ihieren  ,  iheils  an  Wirbellosen  vorgenommen  wurden,  ist 
zwar  eine  reiche  Ernte  von  vereinzelten  Thatsachen  über  den  fraglicheo 
Gegenstand  eingebracht,  der  aber  noch  nicht  hinreicht ,  die  Untersuchungen  über  das 
Verhaltniss  der  Ganglien  zu  den  Ner\'en  als  abgeschlossen  zu  betrachten.  Wer  die 
Schwierigkeit  dieser  Art  mikrosko  pischer  Forschungen  kennt ,  wird  es  zugeben ,  dass 
noch  sehr  viel  zu  thun  übrig  ist ,  um  auch  nur  von  einem  einzigen  Ganglioo  sagen 
zu  können,  dass  das  Wechsel verhältuiss  seiner  ein-  und  austretenden  Nerven  geiiagend 
aufgeklärt  ist.  Dass  hierin  kein  Vorwurf  für  das  bereits  Geleistete  liegt,  wird  nutfi 
mir  gerne  einräumen. 
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§.  62.  Peripherisches  Ende  der  Nerven. 

lieber  das  peripherische  Verbalten  der  feinsten  Nervenenden  verdanken 
wir  gleichfalls  der  vergleichenden  Anatomie  bei  weitem  mehr  Aufschlässe 
all  der  menschlichen*  Vor  Allem  ist  zu  bemerken,  dass  die  bisherigen  An- 
DilDDen  eines  anverfistelten  Verlaufes  und  einer  an  allen  Puncten  des  Ver- 
linTes  sich  gleichbleibenden  Dicke  ein.T  Primitivfaser  nicht  mehr  statthaft 
ist  Der  anverästelte  Verlauf  gilt  nur  für  jene  Strecke ,  welche  eine  Ner- 
vdiuer  bis  zu  ihrem  peripherischen  Endigungsbezirke  zurücklegt.  An 
dieseiD  angelangt,  kann  sie  sich  successive  in  kleinere  Fasern  theilen, 
welche  mit  nachbarlichen  anastomosiren»  Die  Dicke  der  Nervenfaser  kann 
sich  entweder  vermehren  oder  vermindern,  — beides  jedoch  nur  in  ihrem 
peripherischen  Endigungsrayon-  Verdickung  kommt  gewöhnlich  an  der  Thei- 
hmgtttelle  einer  Faser,  —  Verdünnung  natürlich  an  ihren  Aesten  vor.  Thei- 
hiDgenvonPrimitivfasem  wurden  in  motorischen  Nerven  (Augenmuskelnerven 
des  Hechtes)  zuerst  von  /.  JUüUer  und  ^räcAe  beobachtet.  Sie  gelten  gegea- 
wirtig  für  alle  Muskelnerven.  Im  elektrischen  Organe  der  Rochen  hat  i?.  Wagner 
ein  Zerbllen  der  Primitivfasern  in  viele  (im  höchsten  Grade  in  25)  Fibrillen 
beobichtet  (Fibrillen  erster  Ordnung),  welche  sich  fortan  dichotomisch  thei- 
Id)  nnd  zuletzt  gabelförmig,  stark  gespreizt,  in  zwei  Zweige  auflösen  (Fi- 
hriDen  zweiter  Ordnung),  an  welchen  Hülle  und  Hark  nicht  mehr  deutlich  zu 
nterscheidensind,  und  welche,  ohne  mit  anderen  Fibrillen  zweiter  Ordnung  zu 
niatomosiren,  iui  Parenchyme  des  elektrischen  Organs  spurlos  verschwinden. 
Difsei  j^spurlos*^  ist  freilich  keine  Erklärung  des  gesuchten  Endverbaltens 
<kr  Nervenfaser,  und  gilt  leider  auch,  ausser  dem  elektrischen  Organe,  noch 
üv  die  meisten  übrigen.  —  In  neuester  Zeit  hat  Joh.  C^ermak  und  MoÜn 
peripherische  Verästlung  auch  an  den  sensiliven  Nervenfasern  (ersterer 
ii  der  Haut  der  Frösche,  im  Gehörnerv  des  Störs ,  und  in  den  Schwimm- 
Uisenner\'en  des  Hechtes,  —  letzterer  in  den  Geschmackspapillen  der 
Frische)  aufgefunden*  —  Eine  entschiedene  und  über  alle  Zweifel  erhobene 
Bodiguogsweise  einer  Nervenfaser  kennen  wir  bisher  nur  in  den  Pacini*schen 
Körperchen,  als  knopflormige,  ringsum  abgeschlossene,  in  keine  Nachbars- 
ttde  ausstrahlende  Verdickung.  Die  von  Gerber ,  Hannover ^  Krause^ 
^^nrnart  9\s  allgemeines  Gesetz  angenommenen  peripherischen  Nerven- 
schlingen  (d.  i.  bogenförmiger  Uebergang  zweier  Primitivfasern  an  ihrem 
peripherischen  Ende)  erfreuten  sich  nur  kurze  Zeit  ihrer  allgemeinen  Geltung, 
'v'em  viele  jener  Beobachtungen,  welche  die  Existenz  der  Schlingen  nach- 
^^n,  durch  entgegengesetzte  aufgewogen  wurden,  und  vom  theoretischen 
^^pnnctc  aus  die  Schlingen,  um  mit  Volkmanns  Worten  zu  reden,  i>nicht 
No8  etwas  Räthselhafles,  sondern  etwas  Unbrauchbares,  man  möchte  sagen, 
^tt  Absurdes  smd.'^  Die  Schlinge  lusst  sich  mit  unseren  Vorstellungen  über 
''erTenleitong  nicht  vereinbaren.  Volkmann  hat  dieses  auf  wahrhaft  geniale 
Veiie  dargethan^  und  wenn  man  hierauf  erwiederte,  dass  möglicherweise 
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unsere  Vorstellungen  über  Leitung,  nicht  aber  die  Schlingen  etwas  Irriges 
seien,  so  lässt  sich  nur  entgegnen,  dass  selbst  in  jenen  Organen,  in  welchen 
die  Schlingen  für  etident  gehalten  wurden ,  ihre  Factische  Existenz  als  sehr 
problematisch  erscheint  (so  in  den  Gefiihlswärzchen,  in  der  Zahnpulpe,  in  den 
Ampullen  und  dem  Spiralblatte  des  Gehörorgans). 

Wir  mässen  also  bekennen,  dass  imsere  Kenntniss  der  peripherischen 
Nervenendigungen  nicht  weiter  her  ist,  als  jene  der  Nervenursprünge,  und 
dass,  wenn  wir  den  alten  und  vielgebrauchten  Ausdruck:  die  Nerven  verlie- 
ren sich  im  Parenchym  der  Organe,  wiederholen,  wir  nicht  einmal  eine 
Ahnung  haben,  was  aus  Hülle  und  Mark  derselben  wird.  C&nfistsio  ^gno- 
ranttae  primus  ad  veriiaiem  hweniendam  ffressus  esi.  ßaco- 
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Die  specielle  Neurologie  ßhrt  zu  folgenden  allgemeinen  Nonnen: 
l.  Die  grosseren  NervenstUmme  bilden  rundliche  oder  platte  Stränge 
mit  äusserer  derberer  Hülle  {Neurüemma\  und  faserigem,  weichem  Inhalte. 
Stirke  oder  Schwiche  und  Straffheit  desNeurilemma  bedingt  die  grössere  Härte 
oder  Weichheit  des  Nerven.  Das  Neurilemm  enthalt  die  Emähmngsgefasse 
des  Nerven,  und  fiihrt  sie  seinen  Bündelablheüungen  zu.  Der  Gefissreidi- 
thum  der  Nerven  ist,  wie  schon  ihre  weisse  Farbe  beurkundet^  kein  bedeu- 
tender, und  die  feinsten  CapiUargefassnelze  bilden  m  ihnen  Iangge8tredi;te 
Gitter  oder  Masclien. 

t.  Das  scheinbare  Dickerwerden  der  Nerven  nach  ihrem  Austritte  aus 
der  Schädel-  oder  RückgratköUe  beruht  nidit  auf  einer  Yermehmag  der 
Fasern,  sondere  auf  dem  Aultreten  der  Scheide,  welche  innerhalb  der  ge- 
nannten Höhlen  viel  dünner  ist  Oertliche  Verdickungen  im  Veriaufe  der 
Nerven  entstehen  auf  zweifache  Weise,  a.  Durch  Divergenz  der  Prnnüiv- 
hsern,  welche  auseinander  weichen«  wie  die  Flachsfikien  eines  ausgedrehten 
Strickes,  sidi  verketten,  neuerdii^  an  einander  legen ,  und  in  den  dadurch 
gebildeten  Zwischenraunen  Ganglienkigehi  anfiiehmen,  welche  selbst  vrieder 
neue  Nervenlasera  erzeugen.  Diese  Venficfamgen  oder  AnschwelhrageB) 
welche  gewöhnlich  eine  geftssreicbere  Hülle  ab  der  Nerv  selbst  erhalten, 
■id  durch  nehr  weniger  graue  Farbv^  sich  von  der  Farbe  des  Nervenstaa- 
»es  ualersdieHhiu  heissen  Nervenknoten,  Cci^fAa.  3.  Durch  Anlage- 
nBg  eines  aadeiea  XervenstauMMes«  also  durch  Verbindung  zweier.  Diese 
Verdicbng  ist  nie  knotenaitig«  sondere  mehr  gleichfonnig«  erstreckt  sich 
auf  Ungern  oder  kuriere  Stellen«  je  nachdeai  der  hiuagetreteae  Nerr  sich 
friker  oder  später  wieder  entfin*.  Mas  könle  sie  die  cylindfische  Ycr- 


9.  Die  PriauÜvfiiMffm  der  Nefves  sind ,  wie  obea  bfwikl  w«rde<,  aichl 
wffislelt,  «nd  hiages  lickt  duiih  Ana^toHMisea  ^aiKanr  as  ftre«  ceslraleu 
■rf  f<rf4<fMchiu  Eadem^  z»i— nem>  Tefiairll  sicii  —  ein  Kcrr^  so  kaan 
der  Art  de«  N^rre«  HckI  als  eine  Snone  vmi  Arsten  der  PriBÜvfinefB 
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genommen  werden.  Er  entsteht  vielmehr  nur  dadurch,  dass  von  vielen,  in 
einem  Nervenstamme  parallel  neben  einander  liegenden,  nicht  anastomosiren- 
den  Primitivrasem  ein  Bündel  sich  ablöst,  und  seitvt^ärts  abtritt.  Dieses 
Abtreten  von  Fasern  aus  dem  Gesammtbündel  kann  sich  öfter  wiederholen, 
bis  die  letzten  Aestchen  nur  aus  einer  einzigen  Primitivfaser  bestehen  werden. 

4.  Verbinden  sich  zwei  Nerven  (nicht  Nervenfasern)  durch  Zwischen- 
bogen,  so  heisst  diese  Verbindung  Nervenanastomose.  Alle  Nerven,  nur 
die  drei  höheren  Sinnesnerven  des  Geruchs  ^  Gesichtsund  Gehörs  nicht,  bil- 
den Anastomosen ,  welche  gegen  die  Endigung  der  Nerven  hin  zahlreicher 
werden.  Aus  dem  in  3.  Gesagten  ist  leicht  zu  entnehmen,  dass  Nervenana- 
stonose  etwas  Anderes  ist  als  Gefassanastomose.  Gefassanastomoseüüt  wahre 
HöUencommunication,  —  Nervenanastomose  nur  Austritt  eines  Faserbündels 
ins  einem,  und  Eintritt  in  einen  zweiten  Nervenstamm.  Das  Faserbündel 
kninan  dem  Stamme,  zu  welchem  es  trat,  vor-  oder  zurücklaufen:  Ana- 
ffmoHs proffressiva  eiregressiva.  Es  kann  bei  dem  Nerven  bleiben,  wel- 
cken  es  aufsuchte,  oder  ihn  wieder  verlassen ,  um  zu  seinem  Mutterstamnie 
nrfickzukehren,  oder  zu  einem  dritten,  vierten  etc.  Nerven  zu  treten.  Ver- 
iaderte  Association  der  Faserbündel  ist  also  die  Idee  der  Ncrvenanastomose. 
--CScbt  der  Nerv,  der  ein  Fascrbündel  aufnimmt,  dafür  eines  an  den  Abge- 
berzorück,  so  ist  dieses  eine  wechselseitige  Anastomose,  Anasto- 
mäifmUua;  nimmt  er  nur  auf,  ohne  abzugeben,  eine  einfache  Ana- 
^iomo 8  ejAnastamosis  Simplex.  —  Theilen  sich  mehrere  Nerven  Faserbün- 
del mit,  so  dass  ein  vielseitiger  Austausch  entsteht,  so  heisst  dieses  ein  Ner- 
▼eogeflecht,  Plexus  nervosus.  Die  aus  einem  Geflechte  heraustretenden 
Nenren  können  somit  Faserbündel  aus  allen  eintretenden  Nerven  besitzen. 
Werden  die  Maschen  eines  Geflechtes  mit  Ganglienkugeln  ausgefüllt,  was 
ttrigens  nur  an  kleinen  Geflechten  geschieht,  so  entsteht  ein  Ganglienge- 
flecht,  Plexus  gangUosus* 

5.  Die  Nerven  verlaufen  in  der  Regel  geradelinig ,  und  machen  nur  iui 
Kopfe  und  in  den  Gliedmassen  leichte  Biegungen  um  gewisse  Knochen  herum. 
ScUingelungen ,  wie  sie  an  den  Blutgefässen  vorkommen ,  werden  an  den 
äenren  nicht  beobachtet.  —  Jede  grössere  Arterie  hat  einen  oder  mehrere  Ner- 
ven zo  Begleitern.  Sie  liegen  aber  niclil  in  der  Scheide  der  Arterie,  obwohl 
die  Nervenscheide  mit  der  Gefässscheide  organisch  zusammenhangen  kann. 
I^ie  grössten  Nervenstränge  haben  dagegen  nicht  inuner  grosse  Gefasse  in 
Arem  Gefolge  {N.  isckUuUcus)^ 

€.  Die  Starke  und  Dicke  der  Nerven  steht  weder  mit  der  Hasse  des 
Organs,  noch  mit  der  Intensität  seiner  Wirkung  in  Verhaltniss.  Ein  häufig 
pbnachter  und  kraftvoll  entwickelter  Muskel  hat  keine  stärkeren  Nerven, 
*k  derselbe  Muskel  eines  schwachen  Individuums.  —  Kleine  Muskeln  haben 
oft  stirkere  Nerven  als  zehnmal  grössere.  Der  Nervus  trochlearis^  abdU' 
'^m,  oaUomoiorius y  und  die  Nerven  der  Gesichtsmuskeln  sind  im  Verhält- 
iM  nei  ansehnlicher,  als  die  Nerven  der  Rücken-  oder  Gesässmuskeln.  — 
^  Nerven  der  Organe  treten  an  ihrer  inneren,  d.  h.  der  Mittellinie  des 
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Stammes  oder  der  Achse  der  Gliedmassen  zugekehrten  Seite  ein.  Dass  dieses 
Gesetz  nicht  für  die  röhrenförmigen  Organe  (Gefasse,  Drüsenkanäle,  Darm* 
kanal)  gelten  könne,  versteht  sich  von  selbst. 

7.  Die  Verlaufsrichtung  eines  Nerven  variirt  nur  selten.  Dagegen  ist 
die  Folge  seiner  Aeste,  seine  Theilungsstelle  und  seine  Anastomose  mit  be- 
nachbarten Nerven,  häufigen  Spielarten  unterworfen,  welche  in  chirurgischer 
Hinsicht  von  Belang  sind*  Da  die  Primitivfasern  eines  Astes  schon  im  Stamme 
praformirt  sind,  so  wird  eine  höhere  oder  tiefere  Theilung  eines  Nerven  in 
seiner  physiologischen  Wirkung  nichts  ändern. 

8.  Die  zwei  Hauptslräng^  des  vegetativen  Nervensystems  (.Nervus  sj^m- 
pathictu)  laufen  mit  der  Wirbelsäule  parallel,  und  ihre  peripherischen  Ver- 
breitungen (Gefassnerven)  halten  sich  an  die  Ramificationen  der  Gefisse,  vor- 
zugsweise der  Arterien,  und  da  diese  häufig  imsymmetri^ch  sind,  kann  das 
für  das  Cerebrospinalsystem  geltende  Gesetz  der  Symmetrie  auf  den  Sympa- 
thicus  nicht  anwendbar  sein. 

$.  64.  Physiologische  Eigenschafien  des  animalen  Nervensystems. 

Es  ist  noch  m'cht  lange  her,  dass  man  die  physiologischen  Eigenschaf- 
ten der  Nerven  auf  experimentellem  Wege  kennen  zu  lernen  versuchte. 
Bevor  Ch.  Bell  den  ersten  nachwirkenden  Impuls  zur  genaueren  phy- 
siologischen Prüfung  eines  in  seinen  Lebensäusserungen  so  gut  als  unbe- 
kannten Systems  gab ,  war  die  Lehre  von  den  Gesetzen  der  Nerventhatig- 
keit  ein  vollkommen  brach  liegendes  Feld.  Die  Ehrfurcht  vor  den  Lebens- 
geistern^ welche  in  den  wundersam  verschlungenen  Bahnen  des  Nervensy- 
stems ihr  Wesen  treiben  sollten ,  schien  jeden  Versuch  hintangehalten  zu 
haben,  diese  geheimnissvollen  Potenzen  vor  das  Forum  der  Wissenschaft 
zu  citiren,  und  alles ,  was  man  nicht  zu  erklären  wusste ,  erklärte  die  ste* 
hende  Formel  des  »Nerveneinflusses«'^  Was  das  eigentlich  wirksame 
Agens  der  Nerven  sei ,  wissen  wir  zwar  eben  so  wenig ,  als  wir  die  Natur 
des  Lebens  verstehen.  Wir  werden  es  auch  schwerlich  je  erfahren  9  und 
die  Wissenschaft  hat  das  Ihrige  gethan,  wenn  sie  die  Gesetze  kennen  lehrt, 
welchen  die  Leben sthätigkeit  der  Nerven  gehorcht,  und  die  Erschei- 
nungen analysirt)  um  sie  auf  einfache  Principien  zu  reduciren.  Da  es  sich 
hier  nur  danuu  handelt,  einen  kurzen  Umriss  der  vitalen  Verhältnisse  die- 
ses Systems  zu  geben,  so  kann  Folgendes  genügen. 

1.  Die  Nerven  sind  nur  Leiter,  niemals  Erreger  von  Eindrücken. 
Die  Eindrücke  werden  entweder  von  den  Cenlralorganen  gegen  die  peri- 
pherischen Gebilde  ,  oder  von  der  Peripherie  gegen  die  Centralorgane, 
mit  unmessbarer  Schnelligkeit  fortgepflanzt.  Die  Leitung  erfolgt  sonach 
in  zwei  Richtungen.  Jene  Nerven ,  welche  centripetal  leiten ,  heissen  s  e  n- 
s  iti  V  e  oder  Empfindungs  nerven,  —  welche  centrifugal  leiten,mo  tori- 
sche oder  Bewegungsnerven.  Das  Gehirn  und  das  Rückenmark  sind 
die  Centra  ^  das  animale ,  die  Ganglien  für  das  vegetative  Nervensystem« 
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Jeder  Reiz,  der  im  Verlaufe  eines  Nerven  angebracht  wird  (mechanischer, 
chemischer  oder  dynamischer  Art)  wird,  wenn  der  Nerv  ein  Empfindungsnerv 
ist,  Empfindungen,  wenn  er  ein  Bewegungsnerv  ist,  Contractionen  in  den 
Muskeln,  m  welchen  er  lauft,  aber  niemals  Empfindung  veranlassen. 
Schmerz ,  als  eine  Art  von  Empfindung,  kann  nie  durch  motorische  Nerven 
vermittelt  werden. 

2.  Das  Vermögen,  Empfindungen  oder  Bewegungsimpulse  zu  leiten,  ist 
eine  angebome,  inmianente  Eigenschaft  der  Nerven ,  und  konunt  jeder  ihrer 
Priautivfasem  zu.  Da  die  Primitivrasem  nie  mit  benachbarten  durch  Aeste 
conmuniciren,  und  ohne  Unterbrechung  von  ihrem  Anfange  bis  zum  Ende 
Terlaofen,  so  können  sie  als  physiologisch  isolirt  gedacht  werden,  d.  h.  einem 
gewissen  peripherischen  Bezirke  wird  ein  bestimmter  Centralpunct  entspre^ 
eben,  und  der  durch  Reiz  bedungene  Erregungszustand  einer  Nervenfaser, 
wird  im  Verlaufe  des  Nerven  niemals  auf  eine  benachbarte  übersprin- 
gen (^jr  isolationis^A  mCeniraloT  gerne  dagegen  (und,  nach  dem  im  §.  62 
Gesagten,  auch  in  den  peripherischen  Veräsllungsbezirken  der  Nerven)  müssen 
wir  eine  solche  Vortheilung  der  Erregung  auf  benachbarte  Fasern  annehmen,  da 
die  Erscheinung  der  sogenannten  Mitbewegung  und  Hitempfindung 
nebt  anders  erklärbar  ist.  Die  unwillkürlichen  Bewegungen,  welche  auf  Er- 
regung der  Empfindungsnerven  entstehen,undreflectirte  Bewegungen 
genannt  werden,  setzen  ebenfalls  eine  Uebertragung  der  Reizung  von  sensi- 

tiren  auf  motorische  Nerven  (in  den  Centralorganen)  voraus. 

Wenn  der  Wille  nur  Einen  Muskel  in  Bewegung  setzen  will,  und  unwillkürlich 
noch  ein  Paar  andere  thätig  werden ,  so  ist  dieses  Mitbewegung.  Wenn  der  Schmerz, 
den  ein  cariöser  Zahn  veranlasst,  sich  mit  Obrenschmerz  vergesellschaftet,  so  ist  dieses 
Mitempfindung.  Wenn  auf  Kitzeln,  [.achen  und  krampfhafte  Bewegung  eintritt, 
wenn  auf  Tabakschnupfen  Niesen  entsteht,  oder  auf  Kratzen  des  Zungengrundes  Wür< 
gen  und  Erbrechen  sich  einstellt,  so  sind  dieses  Reflexbewegungen. 

5.  Jeder  Nerv,  der  in  centripetaler  Richtung  zum  Gehirn  leitet,  wird 
seinen  Erregungszustand  zur  Anschauung,  zum  Bewusstwerden  kommen  las- 
sen, wenn  die  Seele  in  Mitwissenschafl  des  Vorganges  gezogen  wird  (Auf- 
nerksamkeit).  Der  Erregungszustand  des  Nerven  ist  dessen  Reaction  gegen 
den  Reiz,  somit  ein  Ausdruck  seines  Lebens.  Warum  ein  Nerv  durch  Be- 
wegung, ein  anderer  durch  Empfindung  auf  Reize  reagire ,  kann  durch  die 
anatomische  Siructur  der  motorischen  und  sensitiven  Nerven  nicht  erklärt 
werden,  da  beide  Nervenarten  sich  mikroskopisch  gleich  verhalten. — Die 
Empfindungsnerven  bewirken  nicht  alle  dieselbe  Gefuhlswahmehmung.  Ei- 
nige derselben  bedingen  specifische  Sinneswahmehmungen  (Sinnesnerven), 
andere  allgemeine  Gefühle  (Lust,  Schmerz,  Hitze,  Kälte,  Druck,  Wider- 
stand etc.). 

4.  Ein  mit  einer  specifischen  Empfindlichkeit  versehener  Nerv  wird, 
er  mag  durch  was  immer  für  Reize  afficirt  werden,  nur  solche  Gefühle  her- 
vorrofen,  welche  er  überhaupt  zu  veranlassen  vermag,  z.  B.  der  Sehnerv 
wird,  er  mag  durch  Druck  oder  den  galvanischen  Strom ,  oder  durch  jenes 
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unbekannte  Agens,  welches  wir  LichUtoff  nennen ,  gereizt  werden,  nof  Mtf 
die  Eine  Weise,  nimlich  durch  Lichtempfindung,  reagiren. 

i.  Das  Vermögender  Nerven,  auf  Reize  Empfindungen  oder  Bewegaa- 
gen  zu  veranlassen  —  Reizbarkeit — ,  wird  durch  die  Einwirkimg  der 
Reize  nicht  blos  erregt ,  sondern  auch  geändert.  Nässige  Reize  steigen  es 
dadurch,  dass  sie  es  in  anhaltender  Uebung  erhalten,  stärkere  Reize  schwi- 
chen  es,  und  ein  gewisses  Maximum  der  Erregung  hebt  es  sogar  auf.  Ist  die 
Reizbarkeit  durch  einen  Reiz  bestimmter  Art  erschöpft ,  so  kann  sie  doch 
für  Reize  anderer  Art,  oder  für  einen  stärkeren  Reiz  derselben  Art,  noch 
empfanglich  sein.  Ein  Nerv  z.  B. ,  der  auf  die  Wirkung  einer  kleinen  galva- 
nischen Säule  zu  reagiren  aufgehört  hat,  ist  durch  eine  kräftigere  Siole, 
oder  durch  mechanische  oder  chemische  Reizung  noch  immer  erregbar. 
Wechsel  der  Reize  wird  es  somit  nicht  zu  einem  solchen  Grade  von  Erschö- 
pfung kommen  lassen ,  als  andauernde  Wirkung  eines  bestimmten  kräftigen 
Reizes.  Die  durch  mittlere  Reize  geschwächte  oder  erschöpfte  Reizbarkeit 
stellt  sich  durch  Ruhe  wieder  ein.  Das  Bedürfniss  der  Erholung  und  des 
Schlafes  erklärt  sich  hieraus. 

6.  Ein  vom  Gehirne  oder  Rückenmarke  getrennter  Nerv  behält  noch  eine 
Zeitlang  seine  Reizbarkeit,  verliert  sie  aber ,  wenn  seine  Continuität  durch 
Verwachsung  nicht  wieder  hergestellt  wird,  vollkommen.  —  Jene  Stoffe, 
welche  das  Vermögen  besitzen,  durch  ihre  Einwirkung  auf  Nerven  ihreRdz- 
barkeit  zu  vermindern  oder  zu  tilgen,  heissen  narkotische  StofTe.  Sie  setzen 
den  Verlust  der  Reizbarkeit  entweder  geradezu ,  wie  die  Blausäure ,  odei 
nach  einer  vorhergegangenen  heftigen  Erregung,  wie  das  Strychnin.  Durch 
die  wissenschaftliche  Anwendung  der  Reizmittel  auf  die  Nerven  hat  man  ihre 
physiologischen  Eigenschaften  auf  dem  Wege  des  physikalischen  Experiments 
kennen  gelernt,  und  jener  Theil  der  Physiologie ,  welcher  sich  mit  der  Fest- 
stellung der  Lebenseigenschaflen  der  Nerven  und  ihrer  Wirkungsgesetze  be- 
fasst,  heisst desshalb  Nervenphysik.  C%.  Beii^  Marshail  Hai/,  /.  MUkr 
haben  sie  geschaffen,  und  zur  Würde  einer  Wissenschaft  erhoben. 

7.  Die  sensitiven  und  motorischen  Eigenschaften  der  Nerven  erscheinen 
getrennt  am  reinsten  in  den  hinteren  und  vorderen  Wurzeln  der  Rückenmarks- 
nerven. Die  vorderen  Wurzeln  der  Rückenmarksnerven  sind  ausschliessend 
motorisch,  die  hinteren  ausschliessend  sensitiv  C^^//*scher  Lehrsatz)«  Vfit 
sich  die  Gehimnerven  in  dieser  Beziehung  verhalten ,  wird  am  betrefTenden 
Orte  in  der  speciellen  Nervenlehre  bemerkt. 

8.  Die  Nerven  besitzen  nur  wenig  Contractilität.  Ein  nicht  gespannter 
Nerv  zieht  sich ,  wenn  er  durchschnitten  wird ,  nur  im  geringen  Grade  zu- 
rück, und  selbst  dieses  Minimum  von  Retraction  scheint  mehr  seiner  aus  Bin- 
degewebe gebildeten  Scheide,  als  den  Primitivfasem  selbst  zuzuschreiben  zu 
sein.  An  der  Schnittfläche  von  Amputationsstümpfen  werden  die  Nerven  des- 
halb zwischen  den  stark  zurückgezogenen  Muskeln  und  Gefassen  Vorsprita^ 
bilden,  welche  den  MissgrifT,  sie  (ur  Gefässe  zu  halten  und  zu  unterbindeii 
kaum  möglich  erscheinen  lassen,  obwohl  er  vorkam  (.Dupuytren). 
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9.  Der  Stoffvrechsel  scheint  im  Nerven  nicht  mit  grosser  Energie  zu 
wdten.  Die  relativ  geringe  Menge  von  CapillargelSssen  im  Nervenmark  Iftsst 
es  vermulhen.  Nichtsdestoweniger  regenerirt  sich  ein  getrennter  Nerv  durch 
KUmg  neuer  Nervenfilamenle ,  und  übernimmt  wieder  Iheilweise  seine  frü- 
hen Fanclion.  Je  geringer  das  Vacuum  zwischen  den  Schnittenden  eines 
pliennten  Nerven  ist,  desto  schneller  heilt  er  wieder  zusammen.  Man  hat 
aoch  zolllange  Trennungen  an  den  grossen  Extremitätennerven  der  Thiere 
imA  Regeneration  ausfüllen  gesehen  (Sican).  Die  neugebildeten  Nerven- 
fkmente  waren  den  normalen  vollkommen  isomorph,  obgleich  weniger  zahl- 
reich ond  mit  Bindegewebsfasern  gemischt  CSteimiick ,  Nasse^   Güniker, 
ScUnX  In  den  specifischen  Sinnesnerven  ist  die  Wiederherstellung  der  Func- 
ÜOD  nach  Durchschneidung  nicht  beobachtet. 

$•  65.  Physiologische  Eigenschaften  des  vegetativen  Nervensystems. 

Hierüber  weiss  die  Wissenschaft  nm*  wenig  zu  sagen. 

Der  Sympathicus  ist  durch  die  in  seinen  Ganglien  entspringenden  Ner- 
venfasern ein  selbststandiges,  durch  die  zahlreichen ,  vom  Gehirn  und  Rü- 
ckenmark zu  ihm  tretenden,  und  mit  ihm  sich  verzweigenden  Nerven  ein  vom 
Cerebrospinalsysteme  abhangiges  Nervengebildc.  —  Man  hielt  ihn  bis  auf 
die  neueste  Zeit  für  den  Vermittler  der  Ernährungsprocesse.  Sein  Name  v  e  g  e- 
titives Nervensystem  entsprang  aus  dieser  Ansicht.  Die  Fortschritte 
der  Physiologie,  welche  Leben  und  Wachsthum  auch  in  vollkommen  nerven- 
lo«ea  Geweben  (Homgebilde,  Knorpel,  Krystalllinse^  nachwies ,  beschrank- 
ten die  Vorstellungen  von  der  Abhängigkeit  der  vegetativen  Processe  vom 
Nervensysteme  überhaupt.  Mehrere  secemirende  oder  in  lebhafter  Stoffbildung 
kgriffene  Organe  (Milchdrüse,  Synovialhäute,  Zahnsackchen)  besitzen  keine 
nchweisbaren  sympathischen  Nervenfasern,  dagegen  aber  ansehnliche  Fäden 
▼om  Cerebrospinalsystem,  und  es  ist  eine  reine  Vermuthung,  dass  die  Ge- 
töse dieser  Organe  sympathische  Fasern  enthalten.  Der  Sympathicus  ist  nur 
iuofem  bei  den  Ernährungs-  und  Secretionsprocessen  betheiligt ,  als  er  Be-  . 
wegungen  veranlasst ,  die  auf  diese  Processe  Einfluss  nehmen.  Diese  Bewe- 
pBigen  gehen  ohne  Willensintervention  von  Statten ,  und  wir  wissen  durch 
dM  Ge&hl  nichts  von  ihrer  Gegenwart  (Herzbewegung ,  Bewegung  des  Ma- 
gens, der  Gedärme,  Kreislauf  des  Blutes).  Die  Centra,  von  welchen  diese 
Beweguigen  ausgehen,  sind  die  Ganglien  des  Sympathicus,  welche  insofern 
all  motorische  Apparate  anzusehen  sind.  Die  in  den  Ganglien  entspringenden, 
dea  Sympathicus  eigenthümllchen  Nervenfasern  leiten  die  Bewegungsimpulse 
<Q  den  betreffenden  Organen.  Das  Gehirn  und  das  Rückenmark  können  durch 
die  Nervenfiden ,  welche  sie  an  den  Sympathicus  absenden,  nur  einen  mo- 
ditcirenden  Einfluss  auf  diese  Bewegungen  äussern,  der  sich  in  Leidenschaf- 
^  tmd  Affecten ,  welche  im  Gehirne  als  Seelenorgan  wurzeln ,  kund  giebt. 
^  Herzklopfen,  die  Brustbeklemmung,  die  wechselnde  Röthe  und  Hitze, 
^ddie  gewisse  Seelenzustande  begleiten ,  bestätigen  den  modificirenden  Ein- 
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Ums  des  Cerebrospinalsystems  auf  die  vegetativen  Acte.  Das  Cerebrospinal- 
System  kann  aber  seine  Thaligkeiten  einstellen  (Schlar,  Ohnmacht,  Schlag- 
fluss) ,  es  kann  auch  durch  Missbildung  ganz  oder  theilweise  Fehlen  (bei 
hemicephalen  und  aencephalen  Missgeburten^ ,  die  vegetativen  Thätigkeitoi 
werden  deshalb  nicht  unterbleiben,  und  die  Verdauung,  Ernährung,  Abson- 
derung, der  Kreislauf,  gehen  ohne  seine  Einwirkung  ihren  Gang  fort.  Die 
genannten  Arten  von  Missgeburten  sind  deshalb  in  der  Regel  sehr  gut  ge- 
nährt. Selbst  ein  aus  dem  Leibe  herausgeschnittenes  Eingeweide  wird,  wenn 
es  nur  Ganglien  und  Gangliennerven  besitzt,  seine  Bewegungen  eine  Zeitlang 
fortfuhren ,  wie  am  exstirpirten  Herzen  und  Darmkanale  gesehen  wird. 

Die  Nerven  der  Ganglien  sind  ganz  gewiss,  wie  jene  des  Cerebrospi- 
nalsystems,  nicht  nur  motorischer,  sondern  ebenfalls  sensitiver  Natur,  d.  h. 
einige  von  ihnen  leiten  zu  den  Ganglien,  andere  von  den  Ganglien  weg. 
Man  sieht  ja  auf  Reizungen  blossgelegter  Theile,  welche  vom  Symphaticus 
versorgt  werden,  die  Bewegungen  derselben  sich  steigern.  Es  muss  der  Ein- 
druck des  Reizes,  der  durch  den  sensitiven  Gangliennerv  zum  Ganglion  ge- 
bracht wurde ,  dort  auf  die  motorischen  Nerven  desselben  übersprungen 
sein.  Die  Ganglien  sind  somit  nicht  blos  einfache  Erreger  der  Bewegung,  son- 
dern auch ,  wie  Gehirn  und  Rückenmark ,  Reflexorgane.  Die  sensitiven  Ein- 
drücke  auf  die  Ganglien  werden  in  diesen  auf  die  Muskeln  zurückgeworfen 
--  reflectirt ,  d.  h.  nicht  zum  Bewusstsein  gebracht  und  nicht  empfunden. 
Eiti  Beispiel  möge  genügen ,  um  die  Sache  so  zu  nehmen ,  wie  ich  sie  mir 
vorstelle.  Die  Galle  oder  die  Darmconlenta  sind  für  die  DarmscUeimhaut 
Reize.  Sie  erregen  die  sensitiven  Nervenfasern  derselben,  welche  ihre  Erre- 
gung dem  Ganglion,  aus  welchem  sie  entsprangen,  mittheilen.  Das  Ganglioa 
überträgt  die  Erregung  auf  die  motorischen  Nerven,  und  es  wird  der  dadurch 
bedingte ,  stärkere  peristaltische  Motus  des  Darmes  die  Ursache  des  Reizes 
fortschaffen.  Die  Reizung  der  Darmschleimhaut  kann  eine  gewisse  Höbe  er- 
reichen, ohne  dass  sie  empfunden  wird,  wir  schliessen  blos  auf  sie  aus  der 
copiöseren  Entleerung  des  Darmes  (Diarrhoea).  Wird  der  Reiz  so  intensiv, 
dass  er  nicht  mehr  ganz  als  Bewegungsimpuls  auf  die  motorischen  Nerven 
reflectirt  werden  kann,  so  springt  er  auf  die  im  Ganglion  vorhandenen  Cere- 
brospinalnerven  über.  Sind  diese  sensitiver  Natur,  so  werden  sie  den  über- 
nommenen Reizungszustand  zum  Gehirne  fortpflanzen  und  durch  Gefühle 
zum  Bewusstsein  bringen,  welche,  wenn  der  Reiz  sehr  hefiig  war,  sidi 
zum  Schmerz  steigern.  Nun  wird  die  häufige  Darmentleerung  mit  Grimmen 
und  Schneiden  (Kolik)  vergesellschaftet  sein  müssen.  Sprang  der  Reiz  auf 
motorische  Fasern  des  Cerebrospinalsystems  über,  so  können  die  Entleerun* 
gen  mit  Muskelkrämpfen  verbunden  werden ,  wie  die  tägliche  ärztliche  Er- 
fahrung an  sensiblen  Individuen  und  Kindern  nachweist.  Die  Ganglien  sind 
somit  nicht  blos  Erreger  oder  erste  Quelle  der  Bewegungen  der  vegetativen 
Organe,  sondern  zugleich  Reflexorgane ^  wodurch  sie  als  eben  so  viele  Ge- 
hirne in  nuce  gelten  können. 
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Ich  habe  diese  Ansichten  über  die  Bcdculung  der  sympatbiichen  Ganglien  schon 
tat  Jahren  in  meinen  physiologischen  Vorlesungen  entwickelt.  In  der  Abhandlung 
KSBUtera  (die  Selbstständigkeit  und  Abhängigkeit  des  sympathischen  Nervensystems. 
1845.)  wird  sie  ausfuhrlich  erörtert.  Dass  die  im  Cerebrospinalsysteme  vorkommenden 
Ganglien  auf  dieselbe  Weise  wirken,  ist  sehr  wahrscheinlich;  von  der  grauen  Sub- 
stanz des  RQckenmarks  ist  es  durch  die  Reflexphänomene  bewiesen.  Schon  diese  Aehn- 
ficbkeit  der  Wirkung  reicht  allein  hin,  den  Sympathicus  nicht  dem  Gerebrospinalsysteme 
als  etwas  wesentlich  Verschiedenes  gegenüber  zu  stellen. 

$.  66.  Praktische  Anwendungeo. 

Einen  Nerven  durchschneiden,  heilst  eben  so  viel,  als  das  Organ  ver- 
nichten, ffir  welches  er  bestimmt  ist.  Es  braucht  nicht  mehr  Worte  ^  um  die 
^ohe  Bedeutung  dieses  Systems  dem  Wundarzt  im  Allgemeinen  einleuchtend 
^^  machen.  —  Der  Unterschied  sensitiver  und  motorischer  Nerven  ist  für 
^  ie  praktische  Chirurgie  von  grosser  Wichtigkeit.  Die  Pathologie  der  Neural- 
ien  (andauernde ,  schmerzhafte  AfTectionen  gewisser  Organe  oder  ganzer 
ezirke),  so  wie  die  Tilgung  derselben  durch  chirurgische  Hilfeleistung,  er- 
hielten erst  durch  die  Feststellung  dieses  Unterschiedes  ihren  wissenschaftli- 
^^n  Gehalt.  Als  man  noch  die  Empfindlichkeit  für  eine  allgemeine  Eigenschaft 
^ller  Nerven  hielt,  musste  der  Sitz  der  Neuralgien  noih wendig  verkannt  werden, 
und  es  wurden  deshalb  bei  den  Heilungsversuchi  n  (durch  Entzweischneiden  der 
Ifenren)  auch  solche  Nerven  zerschnitten,  welche  als  rein  motorische  Nerven  nie- 
mals Schmerz  veranlassen  können.  Die  Geschichte  des  Gesichtsschmerzes 
(ßroscpalgia^  Dolor  Folhergillt)^  und  die  zu  seiner  Heilung  vorgenommenen 
Trennungen  des  Nervus  communicatis  facieU  der  als  Q\n  motorischer  Nerv 
nie  schmerzen  kann ,  geben  ein  trauriges  Zeugniss  dieser  Wahrheit.  Die  Un-  * 
terscheidung  der  Empfindungslähmimgen  (^Anaeslhesiae)  und  der  Bewegungs- 
lihmungen  (.Panüysei)  beruht  auf  festgestellten  physiologischen  Eigenschaf- 
ten der  Nerven. 

Der  eben  erwähnte  Gesichtsschmerz,  dessen  höchste  Heftigkeit  die  daran  Leidenden 
schon  sur  Verzweiflung,  zum  Selbstmord  trieb,  hat  seinen  ausschliesslichen  Sitz  in  den 
Gesichtszweigen  des  f&nften  Ncrvenpaarcs  (Stiruzweig,  Unteraugenhöhlenzweig,  Kinn  - 
zweig).  Die  Ursache  dieses  traurigen  Vorrechtes  der  genannten  Nerven  liegt,  wie  ich  glaul>e, 
in  dem  Umstände,  dass  kein  anderer  Empfindungsnerv  durch  so  viele  Knochenkanäle 
and  Löcher  passirt,  wie  sie ,  und  somit  Auflockerung  oder  Verdickung  ihrer  Scheide, 
der  Enge  und  Unnachgiebigkeit  der  knochenöCfnungen  wegen,  eine  drückende  Wir^ 
kung  anf  sie  äussern  muss,  die  den  Schmerz  auf  seine  furchtbarste  Höhe  steigern  kann. 

Die  bekannte  sensitive  oder  motorische  Eigenschaft  eines  Nerven  wird 
lei  der  Vornahme  chirurgischer  Operationen  an  gewissen  Gegenden  Berück- 
sichtigung verdienen^  um  die  Summe  der  Schmerzen  so  gering  als  möglich 
ausfallen  zu  lassen.  Dass  dieses  wenigstens  theil weise  in  der  Macht  des 
Wundarztes  liegt ,  mag  daraus  erhelle  n ,  dass,  im  FaUe  ein  sensitiver  NerV) 
einer  nicht  zu  beschwichtigenden  schmerzhaftenAfTection  wegen,  abgeschnit- 
ten, und  um  seine  Wiederverwachsung  zu  verhindern,  ein  Stück  ausge- 
schütten  werden  soll,  das  auszuschneidende  Stuck  nicht  von  jenem  Nerven- 
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ende »  welches  noch  mit  dem  Gehirne  zusammenhangt ,  sondern  vom  peri- 
pherischen abgetragen  werden  soll.  Im  ersteren  Falle  würde  die  Summe  der 
Schmerzen  das  Doppelte  betragen.  Hatte  man  eine  Geschwulst  oder  ein  ner- 
venreiches  Organ  abzutragen,  so  soll  der  erste  Schnitt  auf  jener  Seite  gefuhrt 
werden,  wo  die  Nerven  eintreten.  Sind'  diese  getrennt,  wird  jede  fernere 
Beleidigung  des  Organs  durch  Druck  oder  Schnitt  schmerzlos  sein,  während 
sie  im  hohen  Grade  schmerzhaft  sein  muss,  wenn  die  Trennung  der  Nerven 
auf  die  Letzt  folgt  (Castration).  Es  wäre  kein  geringer  Triumph  der  wissen- 
schafllichen  Chirurgie ,  wenn  der  Versuch  mit  Erfolg  gekrönt  würde,  hart- 
näckige imd  unerträgliche  Ner\enschmerzen  in  gewissen  Organen,  nicht 
durch  die  Amputation  oder  Ausrottung  der  Organe,  sondern  durch  Resection 
ihrer  sensitiven  Nerven  zu  heilen.  Die  Fälle  sind  in  den  Annalen  der  Wund- 
arzneikunde nicht  gar  so  selten,  wo  man  nicht  zu  besänftigende,  chronische 
Schmerzen  der  Brust  oder  der  Hoden,  durch  die  Abtragung  dieser  Organe 
geheilt  zu  haben  sich  ruhnil.  In  den  Handbüchern  der  Operationslehre  wird 
unter  den  Anzeigen  zur  Vornahme  der  Abtragung  eines  Gliedes  oder  Organs 
der  incurable  Nervenschmerz  noch  immer  angeführt. 

Die  Zähigkeit  der  Nervenscheiden  und  der  mechani^iiche  Reiz  der  Em- 
pfindungsnerven  erklärt  es,  warum  bei  der  Abbindung  krankhaft  entarteter 
Organe,  und  bei  der  Unterbindung  der  Gelasse  (wenn  Nervenzweige  mit  in 
die  Ligatur  gefasst  werden),  Schmerzen  entstehen  ki)nnen,  welche  mit  der 
geringen  Grösse  des  chirurgischen  Eingriffs  im  schreienden  Missverhältniss 
stehen.  Diese  Schmerzen  werden  so  wüthend,  und  können  durch  Reflex  so 
gefahrliche  allgemeine  Zufalle  veranlassen,  dass  sie  das  Lüften  der  Ligaturen 
nothwendig  machen,  wie,  um  nur  einen  illustren  Fall  anzuführen,  die  ge- 
schichtlich bekannte  Gefassunterbindung  am  auiputirten  Arme  Nelson's  be- 
weist. Handell  es  sich  darum ,  ein  entartetes  Organ  abzubinden ,  oder  den 
Samenstrang  nach  Abtragung  des  Hoden  im  Ganzen  (statt  jedes  seiner  Blut- 
gefässe einzeln)  zu  unterbinden,  so  muss  die  Ligatur  so  kräftig  als  möglich 
zugeschnürt  werden ,  um  die  Nerven  der  unterbundenen  Partien  nicht  Mos 
zu  drücken,  sondern  zu  zerquetschen.  Der  Druck  unterhält  eine  fortwährend 
wirksame  und  heilig  schmerzende  mechanische  Irritation,  während  die  Quet- 
schung die  Structur  des  Nerven  und  mit  ihr  seine  EmpGndlichkeit  aufhebt.— 
Die  Festigkeit  der  dem  fibrösen  Bindegewebe  angehörenden  Nervenscheiden 
wird  die  Ursache  sein,  warum  eine  Gelassligatur ,  welche  zugleich  einen 
Nervenast  umfasstc ,  länger  zu  ihrer  Abslossung  braucht,  als  eine  gut  ange- 
legte, und  das  geringe  Vermögen  der  Nerven ,  sich  zurückzuziehen ,  wenn 
sie  durchschnitten  wurden,  kann  es  bedingen,  dass  sie  in  dem  sich  bildenden 
Narbengewebe  tieferer  Wunden  (besonders  Ampulationswunden)  eingeschlos- 
sen, und  durch  die  jedem  Narbengewebe  eigenthümliche  Zusammenziehung 
eingeschnürt,  dauernde  Nervenschmerzen  hervorrufen,  die  die  Excision  der 
Narbe,  ja  sogar  die  nochmalige  Vornahme  der  Amputation  erheischen.  Wäre 
es  nicht  zu  versuchen,  die  an  der  Amputationswunde  vorstehenden  Nerven- 
enden, statt  sie  abzutragen,  und  dadurch  den  Schmerz  der  Resection  zwei- 
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leader  Nen-enschmendwtii  Wk^ffTfiinKfcni^Kradhr««  befirdd«  listet 

Die  Methode,  za  ai^iiinadi  Gk^maaum  mä  timem  Ba»de  ab^r  da- 

Ampotationastelle  einzssckBira  ^  aad  dv>c^  PtloUn .  wt\At  6tm  Tttiaife 

der  HanptnenreBSlinBe  ewAsfsrAm.  TjBfcwadf  «rfEBScyales  derGlird- 

masse  zu  bewirkeiL,  nd  at  ia  die^«  7MFtinde  ahsntkseB.  hat  nier  dfs 

praktischen  WiuidiiTte&  kfints  EiapiMr  falta  iu—  ■,  E<  m^  U<r  die 

Erfahnug  BtuUers  «her  di<^sn  GfT*^««ta3»d  assvAhrl  werdfs    Bb  Mana 

wvde  am  Sdhenkel ,  ieskm  CnnJ-  aad  Bidlaerr  dvck  Pftetlea  .Vnack- 

pobter)  taub  gebondea  wares.  amptfürt.  Er  aBsuvlt  TeAiltaäsaaaaag  wt- 

Big  SchflMrz,  obwohl  er  ein  sfhr  inpfaJiihi  i  laCvidHam  war.  wmd  eben 

deshalb  der  Versuch  aal  des  DnKkmhaBde  iv  Probe  bei  &■  gemacbi 

wurde.  Nach  gemachler  Gf&sdigidm'  wvde  die  DrecUMsde  estfervL  Eia 

kleines  Gefiss  bMeU,  nd  mmMfe-  im!fTbande«  werden.  Der  Kranke  klifle 

über  den  imbedeid4*ndenlnierbmdBariacfd^  kleinen  Arterie  ohne  der  Dreck- 

biade  mehr,  als  nber  die  AMoanar  d«»  Scb<nkt4»  mit  der  Binde. 

Ich  tebe  wohl  cö.  4aa  öoL  anl  tkoHiuielKn  W««f  &  <^i&?sb«:iM  sehr  frpf- 
big  erwtfMfo,  aad  die  Pmif  Am btmes^  4a  KäMStttmimealli  eaSkkiiem  ki^nat.  Es  «nS 
nie  de«  %0toni  tqrmiMdiatr  htAxSi  •xiw  a  vorineis  verdkAiticfaL  BDi 


et  vfirde  der  ciiiriirsMim  i^ptnÜMMik^i  sswit*  mr  ftüUin  v  ocz.  Je«  T««ttiii:k 
eiaer  streoge«  amlOBHCh  |dn-«M«j<«23iistMi  fi«^i»osi  amefzcisa  ^rurdt.  —  Hi  dir  \»- 
Teo  ao  Kbr  TiHea  Orloi  die  jpwiji  Gcäiiu  der  ti£edBHKB  bffialfa.  und  kai  atr 
AoÜRjchan;  and  Isklinme  der  GesÜHt  voU)  irnnriff  verde»  nnaes .  »  hki  Bka 
Tenucht,  aByw  inr  Beeili  MdwHafCWii.  diw»  d»  %'<ftc£)!iu&  der  .Xenen  n  df» 
Arterien  imtcriK^,  um  jb  jt^fvi  ififfkoanzKsad»  Fk9.  «if  idx«  ciikt  FtraK-J,  die 
La^  des  %cnr<B  ii  ilii^iiB  n  LömoL  i«K  Luemu  der  .Vn»  2i4  iJkT&i&  fsatt 
iehr  htstmmAt^  ^mA  läds  »Ler  aie  im  khsawt'Mn  «■tiröf^eA.  r<apniv  fCkovrc. 
Aoat  3.  AbCh.  pL  144 1  bekai^dede.  ciHi  »li^esaaije  RfsH  e;flKli^^  es  htlies .  BKih 
irelcher  Vnr.  4rlaie  «niTcBt  »  üecsss.  daeiK.  %cm  KscKkea  mi»  ceziU.  die  Arlrne 
dat  etile,  die  \mt  d»  rv«i!kr.  der  Vrr  d»s  drille  bkL  %«■  der  BmA  ms  cvaMt. 
wire  daaB  die  CMsHif  aai^cdvl  Ei  kt  udhl  LejraAith.  «ie  esa  Mii!hanerGkävi; 
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ist;  oBSer  dcflaZveRUdk  6kBtrsn.  a  dcf  dfr  Aeiise  novendeaca  Mte.  Es  isk 
aliogBe«,  dswetvM  Hükr*»  m  da- Saeiie  irt.  oDd  du»  d»  Ti 
obere  Exbeaüü,  fir  da  Oftfenckei^ci  oad  den  CalcTK^ei^eJ  cM 
der  fiiftfidp  iaM  «^  eäae  miamt  JLnmiLmt,  weAaSb  fiin  iii  ia  «mt  Ak 
hiadliwg  däeae  aeiKS  Sivkane  xe£2i?5id»-  Vefle  sksz  übern^L  So  lisFe  ^  Araetwa 
gieht.  die  aa  alea  StAm  \<m  XmtL  sz&zetiea  /AckKüvlerieoi,  odfr  «{aVn« 
gekreoit  wcndea,  vird  es  !«aaer  nrk'hsntr  «äl  .  »di  bebfr  tTif  die  AanKrc  der 
yciene«  AaalflBie,  ak  m£  iScBBnfK-  ftfcrib  ca  TefitsMB. 

Literatar.  Ste  iü  ia  MtmitM  Gtrmtbüttrt  und  ia  rdkatdm't  W^uubtübrnkZ  der 
ShaBernag'aeben  ^bcitcakkn.  «cOitaadif  nii—iiil  Iia  >>diKk  d<»t  Snfllaac  mar 
bilMl  raUl,  m  kann  das  Ma|ee  äa  rÄ«MB>  LiMndi  der  ftyn'ihjir,  l!  ftd. 
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nachgesehen  werden.  Die  wichtigsten  neueren  Arbeiten  deutscher  Forscher  aber  Neu- 
romicrogrtpkie  sind:  A.  W.  Vonnmum,  über  Nervenfasern  und  deren  Messung,  in 
MMOer's  Archiv.  1844.  p.  9.  Hierauf  Valentin»  Erwiederung,  ebendaselbst,    p.  396. 

—  Pnrkinht  mikroskopisch  •  neurologische  Beobachtungen.  MHUar*»  Archiv.  1846. 
pag.  281. —  Rotentkftl,  de  numero  ctmeosura  ßbrillarum  syst,  ccrebro-spinalis.  Vra- 
tislaviae,  1845.  —  Remak,  über  ein  selbslstandiges  Darmneneusystem.  Berlin.  1847. 

—  C.  F.  Armmm^  de  gangliorum  structura  peniliori.  Berol.  1847.  4  —  £.  tkarktty 
briefliche  Mittheilung  über  die  Ganglienkugcin,  in  MMer*sknhi\  1846.  — A-  Wn^ner, 
Neuel^ntersuchungen  über  Bau  und  Endigung  der  Nerven.  Leipzig.  1847.  —  R,  Wagner^ 
Sympathische  Nervenganglienstructur  und  Nen'enendigungen,  in  dessen  Handwörter- 
buch der  Physiologie.  3.  Bd.  ~  F.  ff.  Bidärr,  lur  Lehre  von  dem  Verhältnisse  der 
tianglienkörpcr  zur  Nervenfaser.  Dorpat.  1848.  —  A.  KöUikeVy  neurologische  Bemerkun- 
gen, im  2.  Hefte  des  1.  Bd.  der  Zeitschrift  für  wissenschaftl.  Zoologie,  p.  136  —  A»  Ecker, 
über  die  Entwicklung  der  Nen'en  des  elektrischen  Organs  etc.  im  1.  Hefte  derselben 
Zeit^hrift  —  N.  Litberkükn,  de  structura  gangliorum  penitiori.  Berol.  1849.  4.  -- 
Jok.  Cterwuik ,  über  die  Hautnerven  des  Frosches,  in  MtUlers  Archiv.  1849.  3.  Heft, 
und  im  1.  Heft  des  2.  Bandes  der  Zeitschrift  für  wissenschaftliche  Zoologie. —  Brücket 
über  eine  Beobachtung  des  ff.  Matin,  von  Verzweigung  der  Primi  tivfasem,  in  den 
Sitzungsberichten  der  kais.  Akademie  der  Wissenschanen.  Wien,  1849.  October. 

Vebn  praktische  Anwendungen  der  anatomisch  -  physiologischen  Verhältnisse  des 
Kervens>'stems  sieh:  Ck.  Bell,  physiologische  und  pathologische  l'nlersuchungen 
des  Nenensystems.  Uebersetzt  von  Ramberg.  Berlin.  1832.  —  Romberg ,  Lehr- 
buch der  Nervenkrankheiten  des  Menschen,  ßeriin.  1840. —  Magem^tie ,  Voriesungen 
über  das  Nervensystem  etc  A.  d.  Franz.  von  Kmrj».  Leipzig.  1841.  —  F.  A.  Longer, 
anatomie  et  physiologie  du  Systeme  nerveux.  Paris.  1842.  —  Mnnlutll'ffaU,  Abhand- 
lungen über  das  Nervensystem,  A.  d.  Engl,  von  KSnckner.  Marburg.  1840.  —  W.  Ar- 
nold, die  Lehre  von  den  Reflex fünctionen  für  Physiologen  und  Aerzte.  Heidelberg.  1842. 

§.  67.  Knorpelsyslem.  Anatomische  Eigenschaften. 

Die  Knorpel^  Cariüagines^  gehören  mit  den  Homgebilden  und  Kno- 
chen zu  den  festesten  Bestandtheilen  des  menschlichen  Körper.<.  Ihre  Festig- 
keit  besteht  zugleich  mit  einem  hohen  Grade  von  Elasticitüt  und  Biegsamkeit. 
Viele  derselben  können  geknickt  und  gebogen  werden  ohne  zu  brechen,  andere 
sind  spröder f  und  zeigen,  wenn  sie  gebrochen  werden,  glatte  oder  Faserige 
Bruchflfichen.  Sic  sind  sanuntlich  mehr  weniger  durchscheinend,  in  dünne 
Scheiben  geschnitten  opalisirend,  von  gelblich  oder  blaulich  weisser  Farbe, 
werden,  wenn  sie  trocknen ,  bernsteinfarbig  imd  brüchig,  schrumpfen  ein, 
schwellen  im  Wasser  wieder  auf,  widerstehen  der  Faulniss  lange,  und  lösen 
sich  in  kochendem  Wasser  entweder  ganz  zu  einer  gelatinösen  Masse  (Ohm- 
drin)  auf,  oder  lassen  einen  mehr  weniger  faserigen  Rückstand.  DtvchFiiul- 
niss  werden  sie  gewöhnlich  roth,  wegen  Trankung  mit  aufgelöstem  Blutroth. 
Die  meisten  Knorpel  besitzen  eine  fibröse  Umhüllimgshaut ,  das  Perichün- 
driumy  welches  bei  den  die  Gelenkenden  der  Knochen  überziehenden  Gelenk- 
knorpeln fehlt,  und  an  den  Zwischenknorpeln  der  Gelenke  durch  eine  Epilhe- 
lialschichtc  ersetzt  wird 

Alle  Knorpel  bestehen  aas  einer  gleichartigen,  heUen,  durchscheinei- 
den,  zuweilen  faserigen,  und  zahlreiche  Ideine  HohMime  (Knorpelhöh- 
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len)  enthaltenden  Grundsubstanz,  und  aus  Körnern  CKnorpelkörperchen), 
welche  in  den  Knorpelhöhlen  entweder  frei ,  oder  mit  einer  besonderen  Zel- 
lenhfille  umgeben,  eingeschlossen  sind.  Die  gleichartige  Grundsubstanz  eines 
Knorpels  verhält  sich  zu  den  Knorpelkörperchen ,  wie  Intercellularsubstanz 
zur  Zelle ,  oder  wie  Blastem  zum  Kern.  —  Ist  die  Intercellularsubstanz  fa- 
serig, so  wird  der  Knorpel  Faserknorpel  genannt;  erscheint  sie  dem 
Auge  homogen,  echter  Knorpel.  Zwischen  beiden  giebt  es  Uebergange. 
Zu  den  echten  Knorpeln  gehören   Kehlkopf-  und   Luftröhrenknorpel   (mit 
Auanalune  der  Cartilagines  SarUorinianae  und  der  EpigloUis) ,  die  Nasen- 
knorpel, und  die  knorpeligen  Uebcrzäge  der  Gelenkflachen  der  Knochen.  — 
Zu  den  Faserknorpeln  gehören  die  Knorpel  des  äusseren  Ohres ,  der  Eusta- 
chischen Trompete ,  die  Zwischenwirbelbander ,  die  Knorpel  der  Synchon- 
drosen  und  Symphysen,  die  auf  den  Rändern  der  Gelenkgruben  aufsitzenden 
Knorpelringe  iLabra  cartUaffinea\  die  in  gewissen  Sehnen  eingewebten  Se- 
«amknorpel,  die  Cartilagines  SaniorifUanae^  Wrisbergii  und  die  Etriglottis* 
—  Den  Uebergang  von  den  echten  zu  den  Faserknorpeln  bilden  die  Rippen- 
faiorpel,  die  CarL  ihyreoidea,  und  xtphoidea,  welche  bei  jungen  Individuen 
edite ,  bei  alten  faserige  Knorpel  darstellen.  —  Die  Fasern  der  Faserknorpel 
amd  von  den  elastischen  und  ZellstoflTasern  durch  ihre  rauhen,  unebenen 
Bänder  unterschieden.  Nur  in  wenigen  Knorpelarten  (z.  B.  den  Zwischen- 
Imorpeln  der  Gelenke,  dem  AugenlidknorpeO  stimmen  iie  mit  den  Zellstoff- 
ftsem  überein,  und  entwickeln  sich  wie  diese.  —  Alle  Faserknorpel  zeichnen 
sich  durch  Biegsamkeit  aus. 

Gehört  es  zur  Entwicklungsnorm  eines  Knorpels ,  dass  er  sich  früher 
oder  sputer  in  Knochen  umwandelt,  so  wird  er  ein  verknöchernder 
Knorpel,  CarUlago  ossescens^  genannt,  wo  nicht,  ein  bleibender, 
CariUago  perennis  s,  permanens. 

Die  echten  Knorpel  Erwachsener  haben  ganz  bestimmt  keine  ernähren- 
den Gefasse ,  obwohl  diese  in  der  Uüllungsmembran  der  Knorpel  —  Peri- 
chtmdrium  —  vorkommen.  Befindet  sich  ein  ossescirender  Knorpel  im  Ver- 
knöcherangsstadium ,  so  entwickelt  sich  in  ihm  eine  deutliche  Markhöhle, 
xa  welcher  Blutgefässe  gelangen-  Die  Gelenkknorpel  besitzen  kein  Peri- 
ckondrium. 

Das  Chondrin  unterscheidet  sich  vom  gewöhnlichen  Leim  durch  seinen 
Schwefelgehalt ,  und  durch  seine  Fällbarkeit  mittelst  Alaun  und  Essigsäure. 
Et  bildet  beiläufig  6  Procent  der  Knorpelsubstanz ;  das  Uebrige  sind  anorga- 
nische Salze,  unter  welchen,  nach  den  Analysen  von  f>*0i7};7t/i^r«  und  Gugertj 

kohlensaures  und  schwefelsaures  Natron  prävaliren. 

Mikroskopische  Untersuchung.  Bereitet  man  einen  feinen  Schnitt  eines 
ecfateo  Knorpels,  so  bemerkt  man  in  ilim ,  bei  einer  Vergrösserung  von  300 ,  Lücken 
oder  Höhlen,  welche  von  der  hellen,  durchscheinenden  Grundsubstanz  umgeben  wer* 
den.  Diese  Substanz ,  welche ,  ihrer  Durchsichtigkeit  wegen ,  Uyalinsubstanz 
genannt  ^ird,  ist  entweder  vollkommen  homogen  und  slruclurlos,  oder  sie  ist  fein 
graniilirL  Ihr  granulirtes  Ansehen  ist  nicht  die  Folge  einer  Zersetzung  oder  Gerinnung, 
da  rie  auch  an  möglichst  fdschen  Knorpeln  geschlachteter  Thiere  oder  ampatirter 
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Gliedmassen  beobachtet  wird.  Die  Lucken  oder  Höhlen  sind  in  sehr  variabler  Menge 
Torbanden,  öfters  auf  Haufen  cusaromcngodräogl ,  von  der  maomgraehslen  Gestalt, 
und  haben  0,040'''  —  0,006'"  Durchmesser.  Sie  schliesscn  meistens  einen  granuUrten 
kern  von  0,00%'"  —  0,005'"  Durchmesser  ein ,  welcher  in  seltenen  Fülen  von  einer 
besonderen  Zellenhullc  so  umschlossen  wird ,  dass  er  excenirisch  zu  liegen  kommL 
Zuweilen  enthält  eine  Höhle  zwei,  seltener  drei  und  vier  Zcllenkcme.  Der  Kern  scbüeast 
selbst  wieder  2  —  3  Remkörperchen ,  und  ausnahmsweise  ein  Petttröpfchen  ein,  wel- 
ches letztere  in  den  Faserknorpelo  und  bei  älteren  Individuen  häuflger,  als  in  ccfatea 
Knorpeln  junger  Leichen  beobachtet  wird.  Sind  die  Kerne  von  Zellen  umschlossen,  ao 
haben  letztere  meist  eine  eckige  oder  keilförmige  Gestalt,  wenn  sie  allein  eine  Höhle 
des  Uyalinknorpcls  ausfüllen.  Enthält  eine  solche  Höhle  mehrere  Zellen,  so  sind  diese 
so  gestaltet,  dass  sie  in  ihrer  Nebencinanderlagerung  zusammen  die  Form  eines  Kreises 
bilden.  —  Ob  die  Höhlen  des  Knorpels  von  einer  eigenen  Membran  ausgekleidet  sind 
oder  nicht,  ist  sehr  schwer  zu  entscheiden.  Oefters  gelingt  es,  bei  Höhlen   mittlerer 
Grösse  durch  Application  von  Essigsäure  einer  Auskleiduogsmembran  ansichtig   su 
werden.  Sie  erscheint  als  doppelte  Gontour  der  Höhle,  welche  aber  mit  der  umgeben- 
'  den  Hyalinsubstans  nach  und  nach  verschmilzt,  und  dann  durch  kein  Mittel    als 
selbststandige  Auskleidungsmcmbran  nachgewiesen  werden  kann.    Es   rerhält  sich 
diese    Auskleidungsmembran  der   KnorpelhÖlile  zu  den    eingeschlossenen   Knorpel- 
zellen höchst  wahrscheinlich  als  Muttenelle ,  welche  durch  Verscfamelieii  mit  dem 
Hyallnknorpel  schwindet,  wenn  die  eingeschlossenen  (endogenen j  Zellen  den  geii&- 
rigenGrad  von  Entwicklung  erreichten.  Hat  man  einen  Gdcnkknorpel  zorUntersadrang 
gewählt,  so  ßndet  man  an  leinen  senkrechten  Schnitten  desselben  die  länglichen  Knor- 
pelhöhlen, welche  der  Oberfläche  des  Knorpels  nahe  liegen,  transversal  gelagert,  die 
tiefen  vertikal  stehend. —  Cm  eine  Ansicht  von  (Jcbergangsknorpeln  zu  erhalten,  d.  h. 
von  solchen,  in  welchen  die  homogene  Hyalinsübstanz  durch  faseriges  Gewebe  verdrängt 
zu  werden  beginnt,  wählt  man  am  besten  die  CartUago  thffreoidea^  oder  einen  Knorpel 
der  11.  oder  12.  Rippe.  Die  Faserung  der  Intereellularsubstanz  erinnert  hier  durcti 
ihren  Glanz  und  Parallelismus  an  das  eigenlhümliche  Ansehen  des  Bergflachses. 

In  einigen  Faserknorpeln  nimmt  die  Entwicklung  der  faserigen  Intereellularsub- 
stanz so  zu ,  dass  die  Knorpelhöhlen  und  Zellen  ganz  verschwinden,  wie  in  den  Zwi- 
schenknorpelo  des  Knie-  und  Handwurzelgelcnks.  Htnie  rechnete  deshalb  die  Zwischen- 
knorpcl  zum  nicht  contractilen  Bindegewebe.  Valentim  stellte  eine  eigene  Unterart  der 
Faserkoorpel  in  den  sogenannten  Netzknorpelo  auf,  deren  faserige  Intereellularsubstanz 
ein  Netzwerk  bildet,  dessen  Maschen  von  Knorpelzellen  eingenommen  werden.  Ich 
habe  diese  Unterart  nicht  bei  der  Einthcilung  der  Knorpel  angenommen,  da  viele  Faser- 
knorpcl  stellenweise  genetzte,  stellenweise  parallele  Faserung  der  Intereellularsubstanz 
aufweisen,  wie  die  Epiglottis  und  die  knorpelige  Tuba  EHstachü.  Bei  Embryonen  pra- 
valirl  die  Zeilenbildung  über  die  lntercellularsul)stanz,  und  man  überzeugt  sich  leicht 
von  der  Gegenwart  einer  tropfbaren  Flüssigkeit  im  Innern  der  Zellen. 

§.  68.  Physiologische  EigeDsehaften  der  Knorpel. 

Die  Knorpel  besitzen  weder  Contractilitat  noch  Empfindlichkeit.  Die 
physiologischen  Bestimmungen,  welchen  sie  gewidmet  sind,  erfordern  weder 
die  eine  noch  die  andere.  Die  knorpeligen  Ueberzüge  der  Knochen ,  und  die 
Knorpel,  welche  die  Form  gewisser  Organe  bestimmen  (Ohrknorpel,  Augenlid-, 
Nasenknorpcl  ctc),  wurden  ihrem  Endzwecke  weit  weniger  entsprechen,  wenn 
8ie  für  die  mechanischen  Einwirkungen,  denen  sie  ausgesetzt  sind,  und  welche 
in  den  Gelenken  einen  hohen  Intensititsgrad  erreichen,  empfindlich  wfiffn. 
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Im  kranken  Znstande  steigert  sich  ihre  Empfindlichkeit  auf  eine  furcht- 
bare Höhe,  wie  die  Erweichung  der  Knorpel  bei  gewissen  Gelenkkrankheitcn 
lehrt  Gesunde  Knorpel  können  geschnitten  oder  abgetragen  werden,  ohne 
Schmerzen  zu  erregen.  Diese  Beobachtung  machte  schon  die  ältere  Chirurgie 
(ffeüfi^),  welche  es  als  Grundsatz  aufstellte,  nach  der  Amputation  der  Glied- 
■nassen  in  den  Gelenken  (Enuc/eatio)  ^  die  überknorpelten  Knochenenden 
abzuschaben,  um  den  Vemarbungsprocess  zu  beschleunigen. 

Die  Elasticität  der  Knorpeln  ist  ebenfalls  auf  ihre  mechanische  Bedienstung 
imd  auf  ihre  Blossstellung  berechnet.  Schwinget  sie  durch  Alter  oder  Ossi- 
fication ,  so  können  mechanische  Einwirkungen  selbst  Brüche  der  Knorpel 
erzeugen,  wie  sie  am  Schildknorpel  beobachtet  wurden*  Man  überzeugt  sich 
am  besten  von  der  Elasticität  der  Knorpel,  wenn  man  ein  Scalpell  oder  einen 
Pfriemen  in  eine  Symphyse  oder  in  ein  Zwischenwirbelbeinband  stösst,  wo  es 
nicht  stecken  bleibt,  sondern  wie  ein  Keil  wieder  herausspringt.  —  Die  Fe- 
derioafl  der  Rippenknorpel  erleichtert  wesentlich  die  respiratorischen  Bewe- 
gungen des  Brustkorbes,  und  die  Elasticität  der  Zwischenwirbelbeinbänder 
und  der  Symphysen  ist  das  beste  Schutzmittel  gegen  die  Slösse,  die  das 
Becken  und  das  Rückgrat  beim  Sprung  und  Lauf,  und  bei  so  vielen  körper- 
lichen Anstrengungen  zu  gewärtigen  haben.  Die  Knorpel  vertragen  deshalb 
anhaltenden  Druck  viel  besser,  als  selbst  die  Knochen,  und  man  kennt  Fälle, 
wo  Aneurysmen  der  Brustaorta  die  Wirbelkörper  atrophirten,  ohne  den 
Schwund  der  Zwischenwirbelbänder  erzwingen  zu  können. 

Da  die  Knorpel  keine  Blutgefässe  besitzen,  so  können  ihre  Nutrilions- 
tbitigkeiten  nur  durch  Tränkung  mit  Blutplasma  vermittelt  werden.  Der  Um- 
satz der  Emähruiigsstoffe  ist  so  träge,  und  das  plastische  Leben  so  wenig 
activ,  dass  die  Ernährungskrankiieiten  der  Knorpel  sich  durch  lentescirenden 
Verlauf  auszeichnen,  und  die  Uebemährung  (Hypertrophie)  der  Knorpel  noch 
nie  beobachtet  wurde.  Das  Perichondrium  ^d  als  gefassbegabte  Membran 
äch  zum  Knorpel  als  Emährungsorgan  verhalten.  Wird  es  entfernt,  so  stirbt 
der  Knorpel  ab  (wenn  er  nicht  von  einer  anderen  Seite  her  Blut  zugeitihrt 
erhill)  ,  und  wird  als  Ganzes  aus  dem  Bereiche  der  lebendigen  Umgebung 
aosf^estossen.  Dasselbe  geschieht,  wenn  der  Knochen ,  dessen  Gelenkenden 
iberknorpelt  sind  ,  primär  erkrankt.  Da  der  Gelenkknorpel  seine  Nahrungs- 
nifahr  vom  Knochen  aus  erhält,  so  muss,  wenn  letzterer  durch  Krankheit 
zerstört  wird ,  die  knorpelige  Kruste  seiner  Gelenkflächen  ganz  oder  stück- 
weise abfallen,  und  man  findet  in  den  durch  Beinfrass  angegriffenen  Gelenken 
lehr  häufig  kleine  Fragmente  der  Gelenkknorpel  in  dem  jauchigen  Ausflusse 
der  Fisteln,  oder  grössere  Knorpelschalen  in  der  Höhle  des  Gelenks. 

Die  Substanzverinste,  welche  im  Knorpel  durch  Verwundung  oder  Ge- 
schwür bedungen  werden,  regeneriren  sich  niemals  durch  wahre  Neubildung 
ton  Knorpelmasse,  sondern  durch  Fasergewebe  ohne  Knorpelzeiien*  Ein  aus 
dem  Schildknorpel  eines  Hundes  herausgeschnittenes  dreieckiges  Stück  wurde 
ttidrt  wieder  ersetzt,  sondern  die  Oefihung  durch  eine  fibröse  Membran 
(irdirscheinlich  Verlängerung  des  Perichondrium)  ausgefüllt.  —  Dass  Knor- 
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peliiiasse  abnormer  Weise  an  ungewöhnlichen  Stellen  des  Organismus  gebildet 
werden  könne,  beweisen  nebst  den  Knorpelbildungen,  welche  den  Ossifica- 
tionen  seröser  Haute  vorausgehen ,  die  sogenannten  Gelenkmäuse  und  das 
Enchofulroma  MüUert 
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§•  69«  Knochensystem.  Allgemeine  Eigenschaften  der  Knochen, 

Die  Knochen,  OssOy  sind  nebst  den  Zähnen  die  härtesten  Bestandtheile 
des  menschlichen  Körpers.  Sie  bilden  durch  ihre  wechselseitige  Verbindung 
ein  Gerüste  von  mehr  weniger  beweglichen  Balken,  Hebeln  und  Sparren 
aufgebaut,  welches  sämmtlichen  Weichtheilen  zur  Unterlage  und  Befestigung 
dient,  ihnen  Halt  und  Stütze  giebt,  geräumige  Höhlen  zur  Sicherung  der 
edlen  Eingeweide  der  Empfindung,  der  Ernährung  und  des  Kreislaufes  erzeugt, 
den  Muskeln,  die  der  Ortsbewegung  dienstbar  sind,  feste  AngrüFspuncte  an- 
weist, den  Blutgefässen  und  Nerven  die  Bahnen  ihres  Verlaufes  vorschreibt, 
und  als  verlässliche  Richtschnur  dient,  die  Lage  und  räumlichen  Verhältnisse 
der  Organe  zu  beurtheilen  und  fesizustellen.  Härte,  Festigkeit,  Undurch- 
dringlichkeit, geringe  Elasticilät,  gelblich  weisse  Farbe,  kommen  jedem 
Knochen  in  verschiedenem  Masse  zu.  Sic  verlieren  diu*ch  Trocknen  an  Ge- 
wicht ,  aber  nicht  an  Gestalt  und  Grösse ,  und  widerstehen  der  Fäulniss  so 
beharrlich,  dass  sich  selbst  die  Knochen  derThiere,  die  die  antidiluvianische 
V^eit  bevölkerten,  und  die  die  Revolutionen  des  Erdballs  aus  dem  Buche  der 
Schöpfung  strichen,  noch  ziun  Theil  unversehrt  erhalten  haben. 

DiegenanntenEigenschaAen  der  Knochen  sind  die  natürliche  Folge  ihrer 
Zusammensetzung  aus  organischen  imd  anorganischen  Bestandtheilen^ 
Nur  der  organische  Bestandtheil  unterliegt  der  Zerstörung  durch  Fäuhiiss,der 
anorganische  nicht.  Letzterer  bildet  beiläufig  die  Hälfte  des  Gewichtes  eines 
jungen,  %  des  Gewichtes  eines  ausgewachsenen,  und  Vs  eines  Greisenkno- 
chen  iDavy^  Halchelt)*  Die  langen  Knochen  der  Extremitäten  enthalten  mehr 
anorganische  Substanz  als  die  Stammknochen,  die  Schädelknochen  mehr  ab 
beide  {Hees).  Bei  einem  rachitischen  Kinde  fand  Basfock  in  einem  Wirbel 
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79,75  thieriBche  und  nur  20,25  erdige  Substanz.  —  Der  organische  Bestand- 
theil  der  Knochen  ist  eine  ziemlich  feste ,  biegsame  und  elastische,  durch- 
scheinende, knorpelähnliche  Substanz,  welche  Knochenknorpel  genannt 
wird,  obwohl  der  Bau  des  Knorpels  ihr  nicht  zukommt.  Der  anorganische 
Bestandtheil  ist  eine  Mischung  von  mineralischen  Salzen  in  folgendem  Yer- 
hUtnisse.  Es  enthielten  nach  der  quantitativen  Analyse  von  Berzelius  66,70 
Tkeile  anorganischer  Knochensubstanz: 

Basisch  phosphorsaure  Kalkerde  mit  Fluorcalcium  58,04 

Kohlensaure  Kalkerde 11,30 

Phosphorsaurc  Talkerde 1,16 

Natron  und  Kochsalz 1,20 

Dem  Knochenknorpel  verdanken  die  Knochen  ihren  Elasticitatsgrad,  ihr 
Verwittern  an  der  Luft,  und  ihre  theilweise  Verbrennlichkeit.  (Kameelknochen 
werden  in  den  Wüsten  als  Brennmaterial  benutzt.)  Die  mineralischen  Bestand- 
(heüe  bedingen  ihre  Harte  und  Sprödigkeit,  ihre  Dauerhaftigkeit  und  ihre 
Beständigkeit  im  Feuer,  welche  nur  durch  hohe  Schmelzhitze  und  durch  bei- 
gegebene Flussmittel  überwunden  wird  (Knochenglas).  Das  Verhältniss  des 
Knochenknorpels  zur  anorganischen  Substanz  variirt  in  verschiedenen  Kno- 
chen desselben  Individuums  und  in  verschiedenen  Altersperioden.  Die  Knochen 
der  Embryonen  und  Kinder  enthalten  mehr  Knochenknorpel,  die  Knochen 
Erwachsener  mehr  mineralische  Bcstandtheile,  und  iin  hohen  Alter  können 
'^t2tere  so  überhandnehmen,  dass  der  Knochen  auch  seinen  geringen  Grad 
^on  Biegsamkeit,  verliert,  spröde  und  brüchig  wird,  wie  das  häufigere  Vor- 
kommen der  Fracturen  bei  bejahrten  Greisen  beurkundet.  Es  hängt  jedoch 
di^ae  grössere  Brüchigkeit  der  Knochen  bei  hochbejahrten  Individuen,  wie 
^K^iter  gezeigt  wird ,  nicht  von  diesem  Umstände  allein  ab.  —  Im  kindlichen 
ter,  wo  mit  der  Pravalenz  des  Knochenknorpels  auch  die  Biegsamkeit  der 
nochen  grösser  ist ,  kommen  Brüche  selten ,  dagegen  Knickungen  an  den 
ngen  Knochen ,  und  Einbüge  (an  den  Schädelknochcn)  öfter  vor.  Durch 
rankheit  kann  das  Verhältniss  der  organischen  zu  den  unorganischen  Be- 
^tandtheilcn  so  geändert  werden,  dass  das  Ueberwiegen  der  einen  oder  der 
^  äderen,  abnorme  Biegsamkeit  oder  Brüchigkeit  der  Knochen  setzt.  Die  Ver- 
^^Tümmungensonstgeradeliniger  Knochen  in  der  englischen  Krankheit  iRachi' 
)  durch  die  Körperlast  oder  durch  Muskelzug,  so  wie  die  merkwürdige 
ragilität  der  Knochen  (^Osteopsathyrosis)hü  gewissen  Ernährungskrankhei- 
^«n,  ist  das  nothwendige  Bcsultal  der  Mischungsänderung. 

Der  organische  Bestandtheil  der  Knochen  kann  durch  Kochen  extrahirt 

"Verden,  und  bei  hoher  Siedhitze  im  Papiniani'schen  Digestor  bleibt  nur  die 

tnorsche,  leicht  zerbröckelnde,  wie  wurmstichige,  anorganische  Grundlage 

bLs  Rest  zurück.  Der  organische  Bestandtheil  thierischer  Knochen  stellt,  in 

"Wasser  aufgelöst,  eine  gelatinöse  Masse  —  Leim,  Gluten  s,  Colla  —  dar, 

welche,  in  grösseren  Massen  aus  Thierknochen  gewonnen,  als  Nahrungsmittel 

verwendet  wird  iBum/br(rsc\ie  Suppen).   Was  die  Siedhitze  leistet,  leistet 

auch  die  verdauende  Thätigkeit  des  Magens ,  welche  den  Knochen  ihren 
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Knorpel  auszieht^  und  den  Kalk  als  album  graecum  mit  den  Excrementen 
entleert  Glaubfhiere).  Durch  Glähcn  wird  der  Knochenknorpel  unter  Ent- 
wicklung von  Ammoniak  verbrannt^  und  die  Salze  bleiben  mit  Beibehaltmif 
der  Knochenform  zurück  (Calciniren  der  Knochen). 

Der  organische  Bestandlheil  der  Knochen  geht  durch  das  Verwittern  derselben  nur 
Eum  Theil  verloren.  Ein  nicht  unansehnlicher  Rest  desselben  wird  wahrscheinfieh  dofch 
die  Artseioer  Verbindung  mit  dem  erdigen  vor  der  Zerstörung  durch  Faukiisf  gesoholit 
So  fand  Dw^  in  einem  Stimknochen  aus  einem  Grabe  zu  Pompeji  noch  35 ^^  Prooeol 
animalische  Substanx,  und  in  einem  Mammutbzahne  30,5. 

§•  70.  Eintheilung  der  Knochen.  Knochensabstanzen. 

Nach  Verschiedenheit  der  Gestalt  unterscheidet  man  lange»  breite, 
kurze,  und  gemischte  Knochen. 

Die  langen  Knochen,  Röhrenknochen,  mit  Ueberwiegen  desLin- 
gendurchmessers  über  Breite  und  Dicke,  besitzen  ein  prismatisches  oder 
cylindrisches ,  mit  einer  Markhöhle  versehenes  Mittelstück,  Cärput s. 
DiapkysiS'i  und  zwei  Enden,  Extremilaies  s.  E^iphy$es  (sm-fuoo, 
anwachsen).  Die  Enden  sind  durchaus  breiter  und  aufgetriebener  als  das 
Mittelstück,  und  mit  überknorpelten  Gelenkflachen  versehen,  durch  welche 
sie  mit  benachbarten  anstossenden  Knochenenden  beweglich  verbunden  wer- 
den. Die  langen  Knochen  erscheinen  in  den  Extremitäten  am  entwickeltsten, 
und  sind  niemals  vollkommen  geradelinig,  sondern  nach  einer  Richtung  sanfi 
gebogen ,  oder  um  ihre  eigene  Achse  etwas  gedreht. 

Die  breiten  Knochen  mit  prävalirender  Flächenausdehnung  finden  sich 
an  jenen  Körperstellen,  wo  es  sich  darum  handelt.  Höhlen  zur  Aufnahme 
wichtiger  Organe  zu  bilden ,  wie  am  Kopfe ,  an  der  Brust  und  am  Becken. 
Sie  bestehen  meistens  aus  zwei  compacten  Tafeln ,  die  durch  eine  zellige 
Zwischensubstanz  iDiplof)  von  einander  getrennt  sind.  Sollen  auch  lange 
Knochen  zu  Höhlenbildung  verwendet  werden,  so  wird  ihr  prismatisches  oder 
cylindrisches  Mittelstück  flachgedrückt ,  und  sie  werden  ihrer  Lange  nad^ 
entsprechend  dem  Umfange  der  Höhle  gekrümmt  (Rippen).  —  Lange  und 
zugleich  breite  Knochen  enthalten  keine  Markhöhlen.  Die  Ebene  der  breiten 
Knochen  idt  entweder  plan  (Pflugscharbein),  oder  im  Winkel  gebogen  (Gaa- 
menbein),  oder  schalenförmig  gebogen  (mehrere  Schadelknochen) ,  oder  ei 
treten  viele  breite  Knochenlamellen  zu  einem  einzigen  grosszelligen  Knochci 
zusammen,  welcher  bei  einer  gewissen  Grösse  eine  bedeutende  Leichtigkeit 
besitzen  wird  CSiebbeia). 

Die  kurzen  Knochen  sind  entweder  rundlich  oder  unregelmassig  po* 
lyedrisch,  und  kommen  in  grösserer  Zahl,  über-  oder  nebeneinander  gelagert^ 
an  solchen  Orten  vor,  wo  eine  Knochensäule  nebst  bedeutender  Festigkeil 
zugleich  einen  gewissen  Grad  von  Biegsamkeit  besitzen  musste  (WirbelslBle 
Hand-  und  Fusswunel) ,  was  nicht  zu  erreichen  gewesen  wäre ,  wem  dii 
Säule  aus  einem  einzigen  ungegliederten  Knochenschafte  bestehen  wMa 
Man  hat  die  kancn  Knochen  awk  vielwinkelige  gcttaul,  wel^Br 
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iieiuiiiDg  dämm  nicht  entspricht ,  weil  mehrere  kurze  Knochen  gar  keine 
Winkel  haben  (Sesambeine) ,  und  auch  viele  breite  und  lange  Knochen  viel- 
winkelig  sind. 

Die  gemischten  Knochen  sind  Combinationen  der  drei  genannten 
Knodienformen. 

Die  specielle  Osteographie  beschreibt  die  Flächen,  Winkel,  RäDder,  Erhaben- 
heiteo  und  Yertieftiogen ,  welche  ao  jedem  Knochen  vorkommen.  Um  spätere  Wie- 
derfaolongen  lu  vermeiden,  sollen  die  Namen  and  Begriffe  dieser  Einzelheiten  hier 
Mgestellt  werden.  Fläche,  Superficies,  ist  die  Begrenzungsebene  eines  Knochens. 
Sie  kann  eben,  convex,  concay,  oder  wellenförmig  gebogen  sein.  Ist  sie  mit  Knorpel 
überkrustet y  und  dadurch  glatt  und  schlüpfrig  gemacht,  so  beisst  sie  Gelenkflache, 
dKperfideM  ariieuiarit  #.  ghmoidea.  Winkel,  AnguiuSf  ist  die  Durchschneidungslinie 
zweier  Flächen,  oder  ihre  gemeinschaftliche  Kante.  Die  Winkel  sind  scharf  (kleiner 
alt  W^)t  oder  stumpf  (grosser  als  90^},  oder  abgerundet,  geradelinig  oder  gebo- 
gen. Rand,  Margoy  beisst  die  Begrenzung  breiter  Knochen.  Er  ist  breit  oder  schmal, 
gerade  oder  schief  abgeschnitten,  glatt,  rauh  oder  mit  Zacken  besetz^  gewulstet 
oder  lugeachärft,  aufgekrempt  oder  in  zwei  Lefzen  gespalten.  Fortsatz,  Procestut, 
beisst  im  Allgemeinen  jede  Hervorragung  eines  Knochens.  Unterarten  der  Fortsätze 
sind:  Der  Höcker,  Tuöer,  Profmberantia j  Tvberositas,  ein  rauher,  niedriger,  mit 
breiter  Basis  aufsitzender  Knochenhugel.  Im  kleineren  Massstabe  wird  er  mmTHber- 
aUmn.  Der  Kamm,  Crisiaf  ist  eine  ganz  willkürlich  angewendete  Bezeichnung  für 
gewisse  scharfe  oder  stumpfe,  gerade  oder  gekrümmte  Knochenränder.  Stachel, 
Sißtm,  ist  ein  langer  spitziger  Fortsatz.  Gelenkkopf,  Onntl  ttrtieulare,  ist  jeder 
eoQvex  begrenzter,  überknorpelter ,  mehr  weniger  kugeliger  Fortsatz,  welcher  ge- 
wöhalich  auf  einem  engeren  Halse,  CoUum,  am  Ende  eines  Knochens  aufsitzt. 
Wird  die  Kugelform  mehr  in  die  Breite  gezogen,  so  spricht  man  von  einem  Knorren, 
CMjpAM.  (Sehr  häußg  werden  stumpfe,  nicht  überknorpelle  Processus  ebenfalls  Ccm- 
igU  genannt,  wie  denn  überhaupt  im  Gebrauche  der  osteologiscben  Terminologie  sehr  viel 
Willkür  herrscht)  Der  von  den  Alten  aufgestellte  Unterschied  zwischen  Apopbysis  und 
Cpiphysis  wird  selbst  von  den  besten  neueren  SchrifUitellern  nicht  beachtet  Apopbysis, 
was  man  mit  Knochenauswuchs  übersetzen  könnte,  ist  jeder  Fortsatz,  der  aus 
Knoehen  herauswächst,  und  zu  jeder  Zeit  seiner  Existenz  einen  integrireuden 
desselben  ausmacht  Epiphysis,  Anwuchs,  ist  ein  Knoohenende  oder 
Portulz,  welcher  zu  einer  gewissen  Zeit  mit  dem  Mittelstücke  nur  durch  einezwi- 
Kbenliegende  Knorpelplatte  zusammenhängt,  und  erst  nach  vollendetem  Wachsthume 
des  Knochens  mit  ihm  verschmilzt 

Die  Vertiefungen  beissen,  wenn  sie  überknorpelt  sind.  Gelenkgruben, 
fvweme  arÜetUares  s,  glenoidak»  (von  y^n^n»  glatte,  concave  Fläche),  nicht  über- 
baorpall  uberfaanpt  Gruben.  In  die  Länge  gezogene  Gruben  sind:  Rinnen,  und 
leichte  Rinnen:  Furchen,  Stiki.  Sehr  schmale  und  tiefe  Rinnen  beissen  Spalten, 
fUmmcy  welcher  Ausdruck  auch  für  jede  longitudinale  Yerbindungsöffbung  zweier 
Bohlen  gebraucht  wird.  Löcher,  Foramina,  sind  die  Mündungen  von  Kanälen) 
karze  und  weite  Kanäle  beissen  Ringe.  Kanäle,  welche  in  den  Knochen,  aber  nicht 
wieder  ans  ihm  führen,  sind  Ernährungskanäle,  und  ihr  Anfang  an  der  Ober- 
fläche der  Knochen  ein  Ernährungstoch,  Foramen  nutriUum.  Höhlen  in  den  langen 
tnochen  werden  Cava meduHariOf  Markböhlen,  genannt)  enthalten  sie  kein  Mark, 
•oodem  Luft,  wie  in  gewissen  Schädel  knoehen ,  so  werden  sie  als  Situu  s.  Antra 
mtertebieden.  Sind  viele  kleine  Räume  statt  eines  grossen  vorhanden ,  so  entstehen 
Zellen,  ^ele  grossere  Zellen  bilden  die  schwammige,  sehrviele  kleine  die  netz- 
förmige Knoehensubetana. 
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§.lh  KnochensubstanzeD« 

Die  Knochensubstanz  hat  nicht  an  allen  Puncten  eines  Knochens  dieselbe 
Dichtigkeit  und  Harte.  Wir  unterscheiden  a.  compacte,  b.  schwam- 
mige, und  c.  netzförmige  Knochensubstanzen. 

tf.  Die  Oberfläche  der  Knochen  wird ,  bis  auf  eine  gewisse  Tiefe ,  von 
compacter  Knochensubstanz  gebildet.  Sie  erscheint  dem  freien  Auge  ho- 
mogen, von  dichtem  oder  faserigem  Gefuge,  polirbar,  ohne  grössere  Lu- 
cken, aber  mit  feinen,  an  der  Oberfläche  der  Knochen  beginnenden  Kanäl- 
chen (Markkanälchen)  durchzogen^  welche  kaum  mit  freiem  Auge 
wahrzunehmen  sind.  Die  Möglichkeit,  die  äusseren  Mündungen  dieser  Ka- 
nälchen' durch  Druck  und  Reibung  verschwinden  zu  machen,  bedingt  das  zu 
technischen  Zwecken  dienende  Poliren  der  Knochen.  Die  compacte  Substanz 
ist  im  Mittelstücke  der  Röhrenknochen  besonders  mächtig ,  nimmt  gegen  die 
Enden  derselben  allmälig  ab,  und  geht  zuletzt  in  ein  dünnes  Knochenblalt 
über ,  welches  die  äusserste  Schale  der  Gelenkenden  der  Knochen  bildet. 
An  den  breiten  Knochen  bildet  sie  zwei  Tafeln,  eine  äussere  und  eine  innere, 
und  an  den  kurzen  Knochen  existirt  sie  nur  als  dünner  Beleg  derselben,  öder 
fehlt,  wie  an  den  Körpern  der  Wirbel,  gänzlich. 

b.  Die  schwammige  Knochensubstanz  besteht  aus  vielen  sich  in 
allen  möglichen  Richtungen  kreuzenden  Knochenbluttchen ,  wodurch  ein 
System  von  Lücken  und  Höhlen  entsteht ,  welche  unter  einander  commu- 
niciren,  und  mit  dem  Ansehen  des  gemeinen  Badeschwammes  Aehnlich- 
keit  haben.  Die  compacte  Knochensubstanz  geht,  gegen  die  Achse  des 
Knochens  zu,  allmälig  und  ohne  scharfe  Grenze,  durch  Auflockerung  in 
die  schwammige  Substanz  über. 

c.  Sind  die  Lücken  der  schwammigen  Substanz  klein,  so  heisst  sie 
auch  zellige  Substanz,  Subsiantia  celliäaris^  und  haben  die  sich  kreu- 
zenden Blättchen  die  Feinheit  von  Knochenfasem  angenommen,  wird  sie 
Netzsubstanz,  Subsiantia  reticularis^  genannt.  In  den  Gelenkenden 
der  langen ,  und  in  den  kurzen ,  dicken  Knochen  prävalirt  die  zelUge  und 
die  Netzsubstanz.  Viele  grössere  und  kleinere  Oeflhungen  fuhren  von  der 
Oberfläche  in  dieses  Zellenlabyrinth.  Die  zwischen  den  Tafeln  der  platten 
und  breiten  Knochen  beflndliche  schwammige  Substanz  heisst  Diploe  (von 
iia,  und  irXeco,  dazwischen  füllen,  nicht  ^cttXo^,  doppelt).  Die  aufgetrie- 
benen Gelenkenden  der  Knochen  werden  vorzugsweise  aus  zelliger  und 
genetzter  Knochensubstanz  gebildet.  Fliessen  mehrere  im  Mittelstücke  eines 
Röhrenknochens  befindliche  Höhlen  der  schwammigen  Substanz  zu  einer 
grösseren  Höhle  zusammen ,  so  ist  diese  die  M  a  r  k  h  ö  h  1  e  ^  obwohl  nicht 
sie  allem,  sondern  die  ganze  zellige  und  genetzte  Knochensubstanz,  und 
die  Markkanälchen  der  compacten  Substanz,  vom  Knochenmarke  einge- 
nommen werden. 
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§.  72«  Beinhaut  and  Knochenmark. 

Frische  Knochen  besitzen  einen  fibrösen,  häutigen  Ueberzug  --  die 
Beinhaat,  Periotteum  —  und  Fett  in  den  Höhlen  —  das  Knochen- 
nirk, MeduUa  ossinm.  Beide  müssen  durch  Fäulniss  zerstört  werden,  um 
den  Knochen  trocken  aufzubewahren.  Die  Beinhaut  ist  nur  bei  jugendlichen 
hdividnen  sehr  gefassreich,  aber  bei  weitem  nicht  in  dem  Grade  wie  die 
Sddeimhiute.  Ihre  Gefassnetze  sind  weitmaschig,  mit  quadratischen  oder 
rhombischen  Zwischenräumen,  und  schicken  durch  die  Markkanälchen  Fort- 
setzungen bis  in  die  centrale  Markhöhle  der  Röhrenknochen,  wo  sie  mit  den 
Gefissnetzen  des  Knochenmarks  anastomosiren ,  welche  von  den  grösseren, 
darch  die  Foramina  nutriiia  zum  Knochenmark  gelangenden  Emährungs- 
geftssen  gebildet  werden.  An  den  rauhen  Stellen  der  Knochen,  an  den 
schwammigen  Enden  der  Röhrenknochen,  und  an  den  wie  zernagt  aussehen- 
den knrzen  Knochen^  denen  die  compacte  Substanz  fehlt,  hängt  sie,  der 
iihlreichen  Geßsse  wegen,  die  sie  hier  in  den  Knochen  abschickt,  viel 
fester,  als  an  der  glatten  äusseren  Fläche  compacter  Substanz,  an.  Versucht 
mm  die  Beinhaut  von  einem  jungen  Knochen  abzuziehen,  so  sieht  man  die 
Gefisflverlängerungen  als  unzählige  feine  Fäden  in  die  Markkanälchen  ein- 
dringen ,  und  hat  man  einen  gut  injicirten  dünnen  Knochen  eines  jüngeren 
lodividuums,  z.  B.  eine  Rippe  oder  eine  Armspindel ,  durch  Behandlung  mit 
verdünnter  Salzsäure  durchsichtig  gemacht ,  und  dann  getrocknet ,  so  kann 
man  sich  leicht  von  der  Anastomose  der  äusseren  Beinhautgefässe  mit  den 
iineren  Markgefassen  überzeugen.  Die  Venen  begleiten  theils  die  Arterien, 
wie  in  den  langröhrigen  Knochen ,  theils  verlaufen  sie  isolirt  und  in  beson- 
nen! Röhren  oder  Kanälen  eingeschlossen,  wie  m  den  breiten  Knochen  des 
Hinschädeli,  wo  sie  Venae  dipMÜcae  heissen.  Nerven  besitzt  die  Beinhaut 
ttch  den  Untersuchungen  von  Pappenheim  ^nd  Haibertsma^  unbestreitbar. 
Ibe  letzten  Endigungen  sind  jedoch  noch  nicht  bekannt.  Dass  durch  die 
f^mina  nuirUia  auch  Nerven  in  die  Markhöhlen  der  Knochen  gelangen, 
^  dorch  Murray  9  Klini ,  Manro ,  Beck  und  Kobell  constatirt  worden. 

C,  Beck,  anat.  pbys.  Abhandlung  über  einige  in  Knochen  verlaofende,  und  an 
<ler  Markhaut  verzweigte  Nerven.  Freiburg.  1846.  (Im  Oberarm  und  Oberschenkel, 
in  der  Chia  und  im  Radius  durch  Präparalion  dargestellt.) 

Das  Knochenmark,  dessen  bereits  bei  Gelegenheit  des  Fettes  er- 

^"^t  wurde ,  nimmt  die  Markhöhle  der  Knochen  ein ,  und  sendet  Fortse- 

^g^enindie  Markkanälchen  der  Rindensubstanz,  durch  welche  die  Mark- 

Wile  mit  der  Oberfläche  der  Knochen  in  Verbindung  gebracht  wird.  Hängt 

"'tti  einen  seiner  Beinhaut  beraubten  frischen  und  fetten  Knochen  in  warmer 

i^aof,  »o  sickert  alles  Knochenfett  (Mark)  an  der  Oberflache  aus,  und 

^  Knochen  erscheint  fortwährend  wie  beölt.  Die  Diploe  der  breiten ,  und 

*«  «^Uige  Substanz  anderer  Knochen  enthält  statt  Mark  ein  röthliches ,  gela- 

■■w«  Fluidam,  welches  nach  Berzelius  aus  Wasser  und  Extractivstoffen, 

''"'lUr  äusserst  geringen  Spuren  von  Fett  besteht.  Die  alte  Ansicht,  dass  das 
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Knochenmark  der  Nahningsstoff  der  Knochen  sei :  [xueXo?  rpofn  o^iosr, 
meduUa  nutrimentum  oishan  Cffippocraieä)  y  ist  durch  die  fettige  Natur 
des  Markes  gebührend  widerlegt,  und  es  scheint  die  Fettablagerung  im  Kno- 
chen keinem  weiteren  physiologischen  Zwecke  zu  entsprechen ,  wie  an  allen 
anderen  disponiblen  Orten,  wo  Fett  bei  Nahrungsüberschuss  deponirt  wird. 
Dass  es  den  Knochen  leichter  mache,  kann  nicht  die  einzige  Ursache  seiner 
Gegenwart  sein.  Er  wäre  ja  noch  leichter ,  wenn  gar  kein  Fett  in  ihm  ab- 
gelagert würde,  wie  in  den  luAgefullten  Knochen  der  Vögel.  Es  scheint 
vielmehr  die  Fettmasse  des  Markes  mit  ihren  zellgewebigen  Hüllen ,  den 
Blutgefissen  als  Schutz-  und  Fixirungsmittel  zu  dienen,  und  die  Gewalt  der 
St&sse  zu  brechen,  welche  bei  den  Erschütterungen  der  Knochen  leicht 
Veranlassung  zu  Rupturen  der  Gefasse  geben  könnten,  ähnlich  wie  das  Fett 
in  der  Augenhöhle  für  die  feinen  Ciliararterien  und  Nerven  eine  schützende 
Umgebung  bildet.  Man  findet  auch  die  Markhöhle  der  Röhrenknochen  zu- 
weilen durchaus  mit  compacter  Knochensubstanz  gefüllt,  ohne  dass  im 
Leben  irgend  eine  abnorme  Erscheinung  Kunde  von  solcher  Obliteration  der 
Höhle  gegeben  hätte. 

Die  von  Gelenkknorpeln  überzogenen  Knochenstellen  entbehren  der 
Beinhaut. 

§.  73«  Verbindung  der  Gelenkenden  der  Knochen  mit  den 

Gelenkknorpeln« 

Wenn  man  einen  senkrechten  Durchschnitt  eines  überknorpelten  Kno- 
chenendes betrachtet ,  so  sieht  man  an  der  Stelle,  wo  der  Knochen  aufhört 
und  der  Knorpel  beginnt,  eine  scharfgezeichnete  Linie,  welche  aber  nicht 
gerade  ist,  sondern  der  rauhen  Knochenfläche  entsprechend ,  unzählige  Bie- 
gungen besitzt.  Was  diese  Linie  (die  eine  gewisse,  nicht  unansehnliche 
Breite  besitzt)  ist,  weiss  man  nicht.  Sie  ist  nicht  Knochen ,  und  nicht  Knor- 
pel, und  wird,  wie  mir  scheint,  durch  eine  Substanz  gebildet,  welche  das 
eigentliche  Bindungmittel  zwischen  Knochen  und  Knorpel  ist.  —  Die  längli- 
chen Körperchen  des  Gelenkknorpels  sind  an  den  tiefen ,  mit  dem  Knochen 
zusammenhängenden  Schichten  des  Knorpels  in  der  Intercellularsubstanz  in 
Längsreihen  geordnet ,  während  an  der  freien  Fläche  desselben  (Reibfläche) 
die  Intercellularsubstanz  durch  grosse  Vermehrung  der  Knorpel  körperchen  fast 
ganz  verdrängt  wird,  letztere  überdies  eine  Querlage  annehmen,  und  durch 

ihre  Aneinanderlagerung  einer  Schichte  von  Pflasterepithelium  gleichen. 

Wie  der  Gelenkknorpel  mit  dem  Knochen  lusanimeobingt ,  ist  noch  nicht  lur 
Genüge  erforscht.  Hat  man  einen  GelenlLknorpel  durch  langes  Kochen  erweicfat  und 
weggeschafll,  so  leigt  die  von  ihm  bedeckte  Knochenflacbe  ein  rauhes,  mit  kleinen 
Höckerchen  wie  uhenätes  Ansehen.  Es  ist  kauen  denkbar,  dass  das  bkMse  Hinein- 
ragen dieser  Hockerchen  in  iLleine  Grübchen  des  Knorpels,  der  einzige  Grund  desto 
merkwürdig  festen  Zusammenhaltcns  sei.  Die  Gelenkknorpel  für  nicht  oasifidrlen 
Knocbenknorpel  lu  halten,  geht  nicht  an,  da  auch  an  Knochen»  wekhen  die  Kalkenle 
dordi  iialxsaure  aufgelegen  wurde,  der  oben  erwähnt«  Straf  die  Stelle  bcttichDe^ 
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wo  der  Inoehenknorpel  aalhört,  und  der  Gelenkknorpel  anfangt.  —  Bei  sehr  jungen 
bdividaen  und  vorzüglich  gut  bei  neugebomen  Kindern,  sieht  man  feine  Blutgefässe 
V—  1'"  weit  in  den  Knorpel,  vom  Rande  aus,  eindringen,  welche  nicht  weiter  zu 
▼erfolgeD  sind,  und  wahrschemUch  in  Vom  serosa  übergehen  (?).  Merkwürdig  ist  es, 
dui  die  BlutgefSsse ,  welche  im  Knochen  gegen  die  Verbindungsfläche  desselben  mit 
dem  Geleokknorpel  hinlaufen ,  sich  namhaft  erweitem ,  und  ohne  capillar  geworden 
zu  sein ,  in  die  Venen  übergehen.  Bei  gewissen  Emährungskrankheiten  der  Gelenke 
werden  auch  die  Knorpel  allmälig  abgenutzt,  sie  schwinden,  und  die  nackte  Kno- 
cbenfläobe  wird  durch  die  Reibung  glattgeschliffeo,  und  erhalt  Wachsglanz  <wie  im 
Moffms  eosae  senüi»), 

$•  74«  Verbindungen  der  Knochen  unter  sich« 

Die  Verbindungen  der  Knochen  bieten  ,  von  der  festen  Haft  bis  zur 
freiesten  Beweglichkeit ,  alle  möglichen  Zwischengrade  dar.  Absolut  unbe- 
weglich ist  wohl  keine  einzige  Knochenverbindung  zu  nennen,  aber  die  Be- 
^w^eglichkeit  sinkt  auf  ein  Minimum  herab,  welches  ohne  Anstand  =0  genom- 
nen  werden  kann.  Die  festesten  Knochenverbindungen ,  die  Näthe,  Ein- 
teilungen und  Symphysen,  können  unter  besonderen  Umstanden  sich 
lockern ,  und  Verschiebungen  gestatten  —  sie  müssen  also  beweglich  sein, 
nichtsdestoweniger  spricht  man  allgemein  von  beweglichen  und  unbewegli- 
chen Knochenverbindungen ,  und  versteht  unter  ersteren  die  Gelenke ,  unter 
letzteren  aUe  übrigen  Arten  von  Verbindungen. 

Ä)  Die  beweglichen  Verbindun^fen,  Gelenke,  ArticukUiones, 
smd  Vereinigungen  zweier  oder  mehrerer  Knochen,  welche  durch  überknor* 
pelte»  congniente  Flächen  an  einander  stossen,  und  durch  Bänder  derart 
zusammengehalten  werden,  dass  sie  ihre  Stellung  zu  einander  ändern ,  d.  h. 
lieh  bewegen  können.  Die  Bänder  sind  a.  ein  fibröses  Kapselband, 
Ugamentum  cap$ulare^  vom  rauhen  Gelenkumfang  eines  Knochens  zu  je- 
nem eines  anstossenden  gehend ,  und  an  seiner  inneren  Oberfläche  mit  einer 
Synovialmembran  ausgekleidet,  welche ,  wie  oben  (S.  87.  E^  gezeigt  wurde, 
lidi  nicht  auf  die  überknorpelten  Knochenenden  umschlägt,  wie  bisher  falsch- 
lich angenommen  wurde.  /3. Hilfsbänder,  UgametUa  accessoria  i.  auxi- 
Ümrißj  um  die  Verbindung  zu  kräftigen,  oder  die  Beweglichkeit  einzuschrän- 
ken. /•  Zwischenknorpel,  CartÜagines  interarlicularesy  welche  nur 
gewissen  Gelenken  vorkommen ,  und  freie ,  mit  den  Knochenenden  nicht 
enbängende,  sondern  zwischen  sie  eingeschobene,  und  nur  an  die  Kapsel 
Faserknorpelgebilde  vorstellen.  Von  der  Form  der  Gelenkenden  der 
Koocfaen,  der  Lagerung  der  Hilfs-  und  Beschränkungsbänder  hängt  die  Grösse 
der  Beweglichkeit  eines  Gelenkes  ab.  Selbst  beim  freiesten  Gelenke  kann  der 
M  bewegende  Knochen  sich  nicht  in  gerader  Linie  von  jenem  entfernen,  mit 
welchem  er  articulirt ,  so  dass  ein  Zwischenraum  entstände.  Der  Luftdruck 
gestattet  es  nicht,  wie  in  der  Anatomie  des  Hüftgelenks  gezeigt  wird.  Man 
vierscheidel  folgende  Arten  von  Gelenken : 

d)  Freie  Gelenke,  AriAroMae^  (ap^-poo^a  bei  Gaien,  seichtes  Ge- 
Imk).  Sie  erlauben  die  Bewegung  in  jeder  Bichtung.  Sphärische,  convexe 
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und  concave  9  genau  an  einander  passende  Gelenkflichen ,  und  laxe  odei 
dehnbare  Kapseln,  mit  wenig  oder  gar  keinen  beschrankenden  Seitenbfindem 
sind  nothwendige  Attribute  dieser  Gelenkart.  Wird  die  freie  Beweglichkeil 
dadurch  etwas  limitirt ,  dass  eine  besonders  tiefe  Gelenkgrube  einen  itark 
convexen  Gelenkkopf  umschliesst ,  so  heisst  das  Gelenk  ein  Nuaa-  oder 
Pfannenge  lenk,  Enarthrasis* 

A)  Winkelgelenke  oder  Charniere,  Gingtymi ,  (ytyyXvfw?, 
Thürangel),  gestatten  nur  Beugung  und  Streckung,  also  Bewegung  in  einer 
Ebene.  Eine  Rolle,  TrocIUea^  an  dem  einen,  und  ein  entsprechender  Aus- 
schnitt, IncUura  sigtrioklea,  am  anstossenden  Gelenkende  charakterisiren 
das  Winkelgelenk.  Auch  Gelenke  mit  sphärisch  convexen  und  concaven  Ge- 
lenktheilen  werden,  wenn  von  zwei  entgegengesetzten  Seiten  derselben  Be- 
schrinkungsbänder  (Seitenbänder)  angebracht  sind,  ihre  freie  Beweglichkeil 
einbüssen  und  Winkelgelenke  werden. 

c)  Dreh-  oder  Radgelenke,  Artkndationes  irochoideae  (rpoxo^i 
Rad),  kommen  dadurch  zu  Stande,  dass  ein  Knochen,  der  an  einen  anderen 
sich  stützt,  sich  um  diesen  oder  um  seine  eigene  Achse  dreht. 

d)  Straffe  Gelenke,  Amphiarthro$eg  (afx))e^  halb  oder  uiroU- 
stiindig),  finden  dort  statt,  wo  sich  zwei  Knochen  mit  geraden,  ebe- 
nen, oder  massig  gebogenen  überknorpelten  Flächen  an  einander  legen, 
und  durch  straiT  angezogene  Bänder  so  fest  zusammenhalten ,  dass  m 
nur  wemg  an  einander  hin  und  her  gleiten,  oder  sich  an  einander  dreheo 
können. 

B)  Unbewegliche  Knochenverbindungen.  Sie  bilden  nie  G^ 
lenkhöhlen ,  und  erscheinen  in  folgenden  Unterarten : 

a)  Wahre  Nathe,  Suiurae  verae^  wechselseitiges  Eingreifen  zweier 
zackiger  Knochenränder  iengrenure  der  Franzosen ,  syniaxis  serrmtm  der 
Alten). 

ß)  Falsche  Näthe,  Suturae  spuriae  s.noihae^  Verbindungen  von 
Knochenrändern  ohne  vermittelnde  Zacken ,  sondern  entweder  durch  Ueber- 
einanderschiebung  derselben,  wodurch  eine  Schuppennath,  Suimm 
sguamosa^  entsteht,  oder  durch  Anlagerung,  Harmonia  (xpo»,  zosan- 
menpassen).  In  den  wahren  und  falschen  Näthen  existirt  ein  Verbindungs- 
knorpel als  Vermittler  der  Vereinigung. 

y)  Fugen,  SymphysesxmA Synchondroses  (x^'^'^po^,  KnorpeD.  Breite 
und  rauhe  Knochenflächen  werden  durch  Fa^erknorpelscheiben  oder  wahre 
Knorpel  zusammengelöthet.  Die  Dehnbarkeit  des  Knorpels  erlaubt  eine  geringe 
Beweglichkeit,  wie  an  den  Symphysen  der  Wirbelbeine,  und  an  den  Fugen 
der  Beckenknochen  im  schwanjferen  Weibe  zu  sehen  ist. 

3)  B  a  n  d  V  e  r  b  i  n  d  u  n  g  c  n,  Syndesmoses  (iz7\i.o^^  Band),  sind  Vereini- 
gungen zweier  Knochen  durch  fibröse  Bandmassen.  Jedes  Gelenk,  jede  Sym- 
physis und  Synclwfidrosis  ist  zugleich,  der  Verstärkungsbfinder  wegen,  eine 
Syndesmosis^  Sie  kommt  aber  auch  allein  vor,  z.  B-  zwischen  dem  Zungen- 
beine and  dem  Schädel. 
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e)  Binkei langen,  GampAoses  (/cp^o^,  Pflock) 9  finden  sich  nur 
nrisdien  den  Zfihnen  und  den  Kiefern.  Eine  konische  Zahnwurzel  steckt  im 
bocken,  wie  ein  eingeschlagener  Keil. 

Die  Alten  erwahoea  ooch  der  axiySvlriaig ,  einer  Art  von  Knochen  Verbindung, 
wo  der  scharfe  Rand  des  einen  Knochens  zwischen  doppelten  Lefzen  eines  andern 
(wie  bei  Schindeln)  steckt.  Am  Pflugscbarbein  zu  beobachten. 

§•75»  Struetur  der  Knochen. 

Die  Knochensubstanz  ist  von  feinen  Kanälchen  durchzogen,  welche  Fett 
mid  Bbtgefasse  enthalten  GMarkkanälchcn).  Sic  werden  auch  Canales  Ha- 
terikmi  genannt.  Sie  laufen  in  den  Röhrenknochen  mit  der  Längenachse  der- 
selben parallel ,  hängen  aber  auch  durch  Querkanäle  zusammen,  und  bilden 
lomit  ein  Netzwerk  von  Kanälen,  welches  an  der  äusseren  und  inneren  Ober- 
liche der  Knochen  mit  freien,  aber  feinen  Oeflhungen  mündet.  Ihre  Stärke 
schwankt  zwischen  0,002"'  — 006'".  Hat  man  feine  OuerschniltevonRöhren- 
knochen  mit  verdünnter  Salzsäure  ihres  Kalkgehaltes  beraubt,  und  sie  durch- 
sichtig  gemacht,  so  sieht  man  folgende  Begrenzung  der  Markkanälchen.  Jedes 
Mirkkanäldien  ist  von  concentrischen  cylindrischen  Scheiden  eingeschlossen, 
n  welchen  das  Kanälchen  die  Achse  vorsteUt.  Die  Zahl  der  Scheiden  variirt 
vod4—  10.  Jede  Scheide  ist  ein  äusserst  dünnes  Blultchen  einer  gleichartigen, 
«trocturlosen  Substanz  von  0,0016'"  — 0,0025'"  Dicke,  welche  die  Grund- 
lije  des  Knochens  bildet,  und  Knochenknorpel  genannt  wird.  Mehrere  Mark- 
lunalcben  mit  ihren  Scheiden  werden  von  grösseren  concentrischen  Scheiden 
umschlossen ,  welche  zuletzt  in  einer  mehrblätterigen  grössten  Scheide  ste- 
cken, welche  so  gross  ist,  wie  der  Umfang  des  Knochens  selbst.  D  ie  Struc- 
tnr  der  Knochen  ist  also  vorzugsweise  lamellös.  — Zwischen 
<ini  Lamellen  der  concentrischen  Scheiden ,  und  in  ihnen  selbst ,  bemerkt 
inan  kleine,  runde  oder  oblonge,  gegen  die  Achse  des  Kanälchens  concave, 
"DitAesten  besetzte  Körperchen  eingeschaltet,  deren  Grösse  sehr  verschie- 
den erscheinen  muss ,  je  nachdem  der  Durchschnitt  zufallig  durch  die  Mitte 
eines  Körperchens,  oder  näher  an  seinem  Rande  lief.  Diese  Körperchen  sind 
so  wie  ihre  Aeste  hohl.  Bei  Beleuchtung  von  oben  erscheinen  sie  kreideweiss, 
bei  Beleuchtung  von  unten  dunkel.  Längere  Einwirkung  von  Salzsäure  macht 
^  darchsichtig,  indem  die  Säure  die  in  der  Wand  derselben  enthaltene 
i^heaerde  auflöst.  Die  Aeste  der  Körperchen  stossen  theils  mit  jenen 
^  benachbarten  zusammen  und  bilden  ein  fein  genetztes  Gestrippe,  oder 
^  mflnden  in  die  Markkanälchen  ein.  D<t  Entdecker  dieser  mikroskopischen 
Bestandtbeile  der  Knochen,  J.  MüUer ,  nannte  sie  Corpuicula  cJuücophora^ 
d*  er  meinte,  dass  sie  das  vorzuglichste  Depot  der  in  den  Knochen  befindli- 
^n  Kalksalze  seien.  Sie  enthalten  jedoch  keine  Knochenerde,  welche  viel- 
niehr  im  Knochenknorpel  selbst  enthalten  ist ,  wie  man  sich  durch  mikro- 
'*^'N«€he  Untersuchung  von  feinen  calcinirten  Knochenschnitten  überzeu- 
ftnkttti. 
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Mikroskopische  Behandlung.  Cm  die  KnochenkörpereiieD  id sdieii,  wer- 
den leine  Schnitte  senkrecht  auf  die  Langenachse  von  Röhrenknochen  gefiihrt,  md 
die  dünnen  Rnochenplatten  durch  Schleifen  auf  Sandstein  so  fein  gemacht,  dmäe 
durchscheinend  werden.  Natürlich  sieht  man  an  solchen  Schliffen  nicht  die  guuea 
Knochen  körperchen ,  sondern  nur  ihre  Durchschnitte ,  welche  langUcfae ,  spindeUör- 
mige ,  an  beiden  Enden  zugespitzte ,  und  mit  ästigen  Strahlen  besetzte  Figurei  dar- 
stellen. Die  Lange  eines  solchen  Körpercheus  verhält  sich  zu  ^iner  Breite  wie  5—7:1. 
Die  Durchschnitte  der  Markkanalclien  erscheinen  als  runde  Oeflfhungen.  Die  ooooen- 
trischen  Ringe  von  Knochenknorpel,  von  welchen  sie  umschlossen  werden,  werden 
bei  dieser  Behandlungsart  nicht  gesehen.  Es  muss  das  Knochenplättchen  durch  fw- 
dünnte  Salzsäure  seines  Kalkgchaltes  beraubt  werden ,  worauf  es  in  reinem  Waner 
ausgewaschen  wird.  Wurde  es  mit  Salzsäure  getränkt  zur  Beobachtung  verwende^  so 
würde  die  fortdauernde  Gasentwicklung  (da  der  kohlensaure  Kalk  seine  Kohleorinre 
entweichen  lässt ,  um  sich  mit  der  Salzsäure  zu  verbinden)  störend  einwirken.  — 
Hat  man  die  Plättchen  der  Längenachse  des  Knochens  parallel  geschnitten,  ao  er- 
scheinen die  Markkanälchen  als  tongitudinale  Streifen  ,  welche  mittelst  Qowiiteii 
commuoiciren.  Die  concentrischen  Ringe  erscheinen  nicht  mehr  ,  dagegen  «ridiekl 
man  longitudinale ,  den  Kanälchen  parallele  Linien  —  die  Schnittränder  der  ooooeiir 
trischen  Röhren. 

An  ganzen  Knochen,  welche  durcii  verdünnte  Salzsäure  erweicht  worden ,  lann 
sich  von  der  Oberfläche  derselben  concentrische  Blätter  mit  Vorsicht  ablösen.  Lai^ii- 
mes  Verwittern  der  Knochen  lässt  ihre  Oberfläche  ebenfalls ,  der  sich  abtchilfemdea 
Rinde  wegen ,  wie  schuppig  erscheinen.  Die  blätterige  Structur  der  thieffisofaeo  Kio- 
eben  (besonders  Rinderknochen)  war  früher  als  die  der  mensciüichen  bekannt 

Dass  die  Markkanälchen  von  der  Oberfläche  bis  in  die  centrale  Markhöhle  ein- 
dringen, wird  durch  einen  einfachen  Versuch  bewiesen,  wenn  man  Quecksilber  in  die 
Markböhle  eines  quer  durchschnittenen  Röhrenknochens  giesst.  Man  sieht  die  MelalU 
tröpfchen  an  unzähligen  Puncten  der  Koochenoberfläche  hervorquellen.  —  Die  Kno- 
chenkörperchen  fuhren  dem  oben  Gesagten  zufolge  ihren  Namen  mit  Unrecht,  inden 
sie  nur  Lücken  in  oder  zwischen  den  Knochenlamellen,  die  ein  Markkanakfaen  ubi- 
geben,  darstellen,  und  keine  ihnen  eigene  Wand  besitzen.  In  frischen  Knochen  md 
die  Knochen  körperchen  und  ihre  Aeste  mit  Emährungsflüssigkeit  (Blutplasma) ,  wohl 
auch  mit  Feit  (Knochenmark),  gefüllt.  In  getrockneten  Knochen  sind  sie  leer,  nnd 
enthalten  nur  Luft. 

§.76.  Physiologische  Eigenschaften  der  Knochen. 

Die  Knochen  sind  im  gesunden  Zustande  unempfindlich,  und  vertragen 
jede  mechanische  Beleidigung,  ohne  Schmerzgefühl  zu  veranlassen.  Das  Sigen, 
Bohren,  Schaben  und  Brennen  gesunder  Knochen  vermehrt,  laut  Zeugniss 
der  Versuche  an  Thieren,  die  Summe  der  Schmerzen  nicht,  welche  dordi  die 
Blosslegung  der  Knochen  hervorgerufen  wurden.  Die  Knochensplitter,  weldie 
nach  schlecht  gemachten  Amputationen  am  Knochenstumpfe  zurückbleiben, 
so  wie  die  Zacken  am  Rande  der  Trcpanationswunden,   können  eben  ao 
schmerzlos  mit  der  Zange  abgezwickt  werden.  Contractilitdt  besitzen  die 
Knochen  ebenfalls  nicht ,  obwohl  sie  im  Stande  sind ,  langsam  ihre  Gealtlt 
zu  ändern,  ihre  OefTnungen  und  Kanäle  zu  verengem,  wenn  die  TheSey. 
welche  durch  sie  durchgehen,  zerstört  wurden.  So  zieht  sich  der  amputirt^ 
Knochenstumpf  zu  einem  soliden  marklosen  Kegel  zusammen,  so  v< 
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sich  die  Zahnlücke  nach  Ausziehen  eines  Zahnes ,  die  Augenhöhle  nach  Yer- 

Um  des  Augapfels ,  das  Sehloch  nach  Atrophie  des  Nervus  opticus ,  der 

dnrdi  Wassersucht  ausgedehnte  Himschädel  durch  Resorption  oder  Entlee- 

mg  des  ergossenen  Serums ,  und  die  Gelenkhöhlen  (namentlich  die  Hüft- 

phime)  nach  Verrenkungen,  welche  nicht  wieder  eingerichtet  wurden.  Diese  Ver- 

engennigen  sind  jedoch- nicht  Folge  einer  thätigen  Contraction,  sondern,  da  der 

Knochen  zugleich  leichter  wird,  mit  Resorption  verbundenes  Einschrumpfen. 

Die  Festigkeit  der  Knochen  ist  die  Folge  der  Verbindung  ihrer  organi- 

acken  und  anorganischen  iStoffe.  Reine  Kalkerde  hätte  sie  zu  spröde ,  und 

rdner  Knochenknorpel  viel  zu  weich  gemacht.  Wie  glücklich  ein  hoher  Grad 

Yon  Festigkeit  und  Tenacitat  durch  die  Mischung  der  Knochemnaterialien 

erzielt  wird ,  zeigen  die  von  Bävau  gemachten  Versuche ,  wo  ein  Knochen 

Yon  1  Quadratzoll  Querschnitt  erst  bei  einer  Belastung  von  868  —  748  Cent- 

nem  entzweiging.  Ein  Kupferstab  von   demselben  Querschnitte  riss  bei 

340  Cenlner,  und  schwedisches  Schmiedeeisen  bei  648.  Die  besondere  phy- 

noiogisehe  Bestimmung  eines  Knochens  wird  es  mit  sich  bringen ,  wie  die 

orginischen  Materien  sich  zu  den  anorganischen  quantitativ  verhalten.  Lange 

boehen,  welche  elastisch  sein  müssen,  um  dem  Drucke  und  den  Stosskraflen, 

welche  sie  treffen^  etwas  nachgeben  zu  können,  und  kurze  Knochen,  welche 

lie  in  die  Lage  kommen,  gebogen  zu  werden,  werden  sich  durch  dieses 

T^Ultniss  von  einander  unterscheiden,  und  Knochen,  welche  sehr  elastisch 

^  müssen ,  ohne  Festigkeit  zu  benöthigen,  können  sogar ,  wie  man  an 

itä  Rippen  sieht,  durch  Ansätze  von  Knorpeln  verlängert  werden. 

Knochen ,  die  der  Gefahr  des  Splittems  unterliegen  würden ,  wenn  sie 
^'oilkoinmen  geradelinig  wären ,  haben  wohlberechneter  Weise  eine  gewisse 
Ummong  im  weilen  Bogen  (alle  Röhrenknochen),  wodurch  sie  im  geringen 
Qride  federnd  werden.  Es  ist  ein  bewiesener  physikalischer  Lehrsatz,  dass 
l^i  einem  soliden  Stabe,  während  er  gebogen  wird ,  die  Theilchen  der  con- 
vexen  Seite  aus  einander  weichen ,  die  der  concaven  wenigstens  im  Anfange 
^Krümmung  sich  einander  nähern  ;  die  grössere  oder  geringere  Schwie- 
f^it  dieses  Auseinanderweichens  und  Näherns  ist  der  Grund  der  schwere- 
^  oder  leichteren  Brechbarkeit.  Eine  mittlere  Achse ,  d.  i.  eine  Reihe  von 
Tkcilchen,  wird  weder  verlängert  noch  verkürz!,  sie  ist  indifferent,  und 
^  nebst  ihren  nächstliegenden  Theilchen ,  bei  welchen  das  Auseinander- 
^^en  und  das  Nähern  unbedeutend  sind,  herausgenommen  werden,  ohne 
^  der  Stab  merklich  an  seiner  Festigkeit  verliert ,  welche  im  Gegentheile 
▼ennebrt  wird,  wenn  die  herausgenommenen  Tlieilchen  an  der  Oberfläche 
^^  Stabes  angebracht  werden.  Dieses  scheint  der  Grund  des  Hohlseins  der 
^pn  Knochen  zu  sein. 

Der  Stoffwechsel  im  Knochen  ist  nicht  so  langsam  oder  träge ,  als  es 

^  <len  ersten  Blick  aus  der  Fesligkeil  der  Knochen  zu  vermuthen  wäre. 

"^^den  nach  Chossafs  Versuchen  Hühner  oder  Tauben  längere  Zeit  mit  rein 

f^^chenem  Grelreide  ohne  Sand  und  erdigen  Anhängseln ,  gefultert ,  so 

^  die  im  Getreide  enthaltene  Erdmenge  nicht  hinreichend  •   den  Stoff- 
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Wechsel  im  anorganieehen  Bestandtheile  der  Knochen  zu  unterhalten.  Die 
Knochenerde  wird  fortwährend  durch  die  rückgängige  ErnähningsbeweguBg 
aus  den  Knochen  entfernt ,  und  die  neue  Zufuhr  bietet  keinen  genfigenden 
Ersatz.  Die  Knochen  erweichen  sich  deshalb,  werden  dünn  und  biegsam,  und 
verschwinden  theilweise,  wie  die  Löcher  beweisen,  weiche  im  Bruslbeia- 
kämme  und  an  den  Darmbeinen  entstehen.  Wird  das  Futter  mit  Kreide  oder 
Kalk  gemengt,  so  verschwinden  die  Erscheinungen  der  Knochenerweichung, 
und  die  normale  Festigkeit  kehrt  zurück.  —  Je  jünger  der  Knochen,  desto  ra- 
scher seine  Ernährungsmetamorphose. 

Werden  junge  Thiere  mit  Färberröthe  gefuttert,  so  werden  die  Knochtn 
roth  (bei  jungen  Tauben  schon  binnen  24  Stunden).  Die  erste  Ablagerung 
einer  rothen  Schichte  erfolgt  zunächst  unter  der  Beinhaut ,  das  Mark  wird 
nicht  verändert  Setzt  man  mit  der  Fütterung  durch  Färberröthe  aus,  so  ent- 
fernt sich  der  rothe  Ring  vom  Periost.  Es  hat  sich  um  ihn  ein  neuer  weisser 
Ring  gebildet ;  je  dicker  dieser  wird ,  desto  mehr  nähert  sich  der  rothe  Ring 
der  Markhöhle  und  verschwindet  endlich  vollkommen.  Dieses  kann  nicht 
anders  erklärt  werden ,  als  dadurch,  dass  an  der  inneren  Oberfläche  der 
Knochen  fortii-ährend  resorbirt,  an  der  äusseren  fortwährend  neugebildel 
wird.  So  lange  mehr  neugebildet  als  fortgeschafR  wird,  nimmt  der  Knochen 
an  Dicke  zu.  Das  Periost  steht  demnach  in  einer  innigen  Beziehung  zum 
Wachsthum  der  Knochen ;  seine  Blutgefiisse  liefern  den  NahrungsstofF  der 
Knochen.  Es  folgt  daraus  jedoch  keineswegs ,  dass  Entblössung  eines  Kno- 
chens sein  Absterben  zur  Folge  haben  müsse,  da  die  zur  Markhöhle  durch 
die  Farmnina  HUlriths  eindringenden  Emährungsarterien,  welche  durch  feine 
Zweigchen  sich  im  ganzen  Röhrensysteme  der  Markkanälchen  verbreiten ,  die 
mangelnde  Blutzufuhr  von  der  Beinhaut  her  ersetzen  können.  Im  Falle  auch 
diese  Emährungsarterien  der  Markhöhle  aufhörten «  Blut  zuzuführen ,  stirbt 
der  Knochen  theilweise  oder  ganz  ab,  u\fcrasiSy  T£xpoc,  todt)  und  vrird 
als  sogenannter  Sequester  ausgestossen.  Dass  auch  die  in  der  Markhöhle 
der  langen  Knochen  vorfindliche  Haut  i  welche  die  Feltcysten  des  Marks  zu- 
sammenhält und  von  den  älteren  Anatomen  als  Perfaiieum  mtemumy  von 
den  neueren  als  Membramt  meftui/aris  beschrieben  wurde «  an  der  Bildung 
und  Regeneration  des  Knochens  definitiv  Aniheil  habe^  beweist  folgender  Ver- 
such. An  einem  lebenden  Thiere  wurde  das  Oberannbein  im  Mittelstücke 
von  seinen  weichen  Umgebungen  isolirt ,  seine  Beinhaut  abgeschabt ,  and 
(in  Loch  in  die  Markhöhle  gebohrt  Um  die  den  Knochen  umgebenden  Weidi* 
theile  von  derTheilnahme  an  der  Au>fullung dieses  Loches  durch  Neubildung 
%on  Knochensubstani  zu  hindern ,  wurde  die  angebohrte  Stelle  mit  einem 
Leinwandbande  umgeben.  Das  Loch  füllte  sich  von  der  Markhöhle  aus, 
also  gewiss  durch  Vermittlung  der  }Sembrama  mfdM/Utris.  mit  neu  gebil- 
deter Knochensubslanz  aus.  welche«  wenn  das  Tbier  jung  ist,  so  rasch 
zunimmt .  dass  der  Knochenpfropf  selbst  über  die  äussere  Bohröflnung 
lier«usra£t. 
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§.  77.  Entstehung  and  Wachstham  der  Knochen« 

Jeder  Knochen  ist  (mit  Ausnahme  gewisser  Schadelknochen)  in  den 
ftilieiteD  Perioden  seiner  Bildung  ein  Knorpel;  der  Knochenknorpel  existirt 
somit  Yor  der  Knochenerde.  Der  embryonische  Knochenknorpel  ist  sehr  reich 
inKnorpelkörperchen.  Im  Anfange  der  Verknöcherung  lagern  sich  die  Knorpei- 
körperchen  reihenweise,  und  die  sie  umschliessenden  Knorpelhöhlen  verlängern 
ndl.  Durch  Schwinden  der  Zwischensubstanz  der  verlängerten  Knorpelhöhlen 
gehen  letztere  in  einen  Kanal  aber  und  dieser  ist  das  erste  Markkanälchen. 
hihmem  dieser  Kanälchen  bilden  sich  Blutgefässe,  welche  sich  durch  mitt- 
krwefle  entstandene  neue  Kanälchen  bis  an  die  Oberfläche  des  werdenden 
Knochens  erstrecken,  und  dort  mit  den  Blutgefässen  der  Beinhaut  anastomo- 
siren.  Die  zwischen  den  Markkanälchen  befindliche  Knorpelmasse  wird  la- 
neDös ,  und  scheidet  sich  in  die  den  Harkkanal  concentrisch  umgebenden 
Bbtter.  Die  Knochenerde  lagert  sich  in  Körnchenform  CSc/ucann)  in  diesen 
Buttern  ab ,  und  während  dieses  geschieht  9  sollen  sich  die  noch  übrigen 
(nicht  zu  Kanälchen  gewordenen)  Knorpelzellen  zu  Knochenkörperchen  um- 
wnndehi. 

Der  Knorpel  wird  nicht  an  allen  seinen  Puncten  gleichzeitig  in  Knochen 
umgewandelt.  Die  Verknöcherung  geht  von  gewissen  Stellen  aus,  welche 
timcia  ass0caHonis  heissen.  Die  Puncto  ossiflcationis  entstehen  in  ver- 
schiedenen  Knochen  zu  verschiedenen  Zeiten,  niemals  jedoch  vor  dem  zwei- 
ten embryonischen  Lebensmonate.  Das  Schlüsselbein  und  der  Unterkiefer 
erhalten  ihren  Vcrknöcherungskern  am  frühesten ,  —  schon  am  Beginne  des 
zweiten  Monats;  das  Erbsenbein  dagegen  am  spätesten, —  erst  zwischen 
dem  8.  und  12.  Lebensjahre.  —  Breite  Knochen  besitzen  einen  oder  mehrere 
VerkDÖcherungspuncte ,  kurze  in  der  Regel  nur  einen,  lange  gewöhnlich 
drei,  deren  einer  dem  Hittelstücke,  die  beiden  anderen  den  Extremitäten  des 
Knochens  angehören.  Der  Ossificationspunct  des  Hittelstücks  entsteht  früher 
ib  jene  in  d^n  Endslücken.  Haben  sich  die  Ossificationspuncte  durch  Grös- 
tCBZunahme  so  weit  au<^gebildel,  dass  i»ie  die  bleibende  Form  des  Knochens 
migenommen  haben,  so  ist  die  Trennungsspur  zwischen  Hittelstück  und  End- 
tteSen  noch  immer  als  nicht  verknöcherter  Knorpel  kennbar.  In  diesem  Zu- 
stande heissen  die  Knochenenden  Epfpltysen,  Von  den  Knorpeln  der  Epi- 
physen  aus  wird  immerfort,  bis  zur  gänzlichen  Verschmelzung  der  drei 
^cke  eines  Röhrenknochens,  Knochenmasse  neu  gebildet  und  an  die  Enden 
d^  Mittelstücks  angesetzt ,  wodurch  das  letztere  immer  länger  wird.  Zwei 
^  das  Mittelstück  eines  Röhrenknochens  gebohrte  Löcher  ändern  deshalb 
durch  das  Wachsthum  des  Knochens  ihre  Entfernung  nicht,  sondern  ent- 
fernen sich  nur  von  den  Enden  iHunter).  Die  Verschmelzung  des  Hittel- 
^cks  mit  den  Epiphysen  bezeichnet  den  Schlusspunct  des  Wachsthums 

^es  Knochens  in  die  Länge. 

Es  ist  dieseB  nicht  «so  zu  verstehen,  als  ob  nicht  auch  in  jedem  Tbeilcben  der 
faodMMPhftaDi  eine  Zunahme  durch  Wachsthum  stattfinde.  Eben  die  Venuche  mit 


168  §.  78.  Pnktisdie  Bemerkungen. 

Färberrothe,  die  neuerer  Zeit  vorgenommen  wurden ,  beweisen,  dass  jedes  von  den 
Markkanälchen,  welche  die  compacte  Knochcnsulwtanz  durchziehen,  und  welche  nebst 
thierischem  Fett  auch  feine  Blutgefässe  enthalten ,  mit  einem  rolhtingirten  Ringe  sich 
umgiebt.  —  Die  Verwendbarkeit  der  Farberröthe  zu  Versuchen  dieser  Art  beruht  «nf 
einer  chemischen  Affinitat  zwischen  dem  färbenden  Principe  und  dem  phosphontnm 
Kalk,  welche  durch  folgendes,  von  Buiherfbrd  angestelltes  Experiment  anschaulieh  ge- 
macht wird.  Giebt  man  in  eine  Abkochung  von  Farberröthe  salzsaure  Kalklosnng,  so 
geschieht  dadurch  keine  Aenderung.  Setzt  man  eine  Lösung  von  phosphorsaurer  Soda 
hinzu ,  so  entsteht  durch  doppelte  Wahlverwandtschaft  phosphorsaurer  Kalk  und  salz- 
saure Soda ,  von  welchen  der  erstere,  seiner  Dnlöslichkeit  wegen,  sich  niederMfaligt, 
und  den  färbenden  Bestandtheil  der  Lösung  mit  sich  nimmt. 

Man  hat  es  erst  in  neuester  Zeit  erkannt,  dass  nicht  alle  Knochen  ans  Knorpefai 
hervorgeben.  Bei  einzelnen  Schädelknochen  (z.  B.  dem  Seitenwandbein),  kann  man 
nie  eine  Entwicklung  aus  präformirlen  Knorpeln  beobachten,  wahrend  andefo  eioe 
wirkliche  knorpelige  Grundlage  besitzen.  (Sieh  $.  110  der  Knochenlehre.) 

§.  78.  Praktische  BemerkuDgeo. 

Gebrochene  Knochen  heilen ,  wenn  schwere  Complicationen  fehlen ,  in 
der  Regel  leicht  zusammen ,  und  um  so  schneller,  je  jünger  das  Individuum. 
Die  Bruchenden  werden  durch  neu  gebildete  Knochensubstanz  (CUftif),  deren 
Erzeugung  den  nämlichen  Gesetzen  unterliegt,  wie  die  normale  Knuchenbü- 
dung,  zusammengelölhet.  Hat  ein  Knochenbruch  ohne  bedeutende  Yerrücknng 
der  Bruchenden  stattgefunden ,  so  ergienst  sich  anfangs  Blut  zwischen  die 
Knochenenden,  und  die  sie  umgebenden  Weichtheile.   Dieses  Blut  gerinnt, 
und  mischt  sich  mit  einem  weichen ,  halbdurchsichtigen  Exsudate ,  welches 
von  den  Blutgefässen  der  Beinhaut ,  des  Markes  und  der  Markkanälchen  ge- 
liefert wird.  In  der  zweiten  und  dritten  Woche  nach  dem  Bruche  organisirt 
sich  dieses  Exsudat  zu  Knorpelsubstanz  iVölsch\  welche  sich  auf  die  früher 
(S.  77;  erwähnte  Weise  zu  Knochensubstanz  iCaüus)  umwandelt  —  Dieser 
erstgebildete  Knochencallus  füllt  den  Zwischenraum  zwischen  beiden  Frag- 
menten vollkommen  aus ,  und  hält  die  Knochenenden  so  fest  zusammen,  dass 
selbst  Gebrauch  des  gebrochenen  Knochens  von  nun  an  möglich  ist.  Dupuy- 
tren nannte  diesen  Callus:  cal  pracisoire.  Er  enthalt  keine  Markhöhle.  Brat 
wenn  sich  durch  Aufsaugung  seiner  innersten  Masse  eine  Höhle  bildete ,  die 
die  Markhöhlen  des  oberen  und  unteren  Fragmentes  mit  einander  verbindet, 
wird  er  zum  cal  difini^  welcher  unter  günstigen  Umständen  an  Umfaig  so 
viel  abnimmt,  dass  nur  eine  geringe  Wölbung  an  der  Oberfläche  des  Knochens 
die  Stelle  andeutet ,  wo  der  Bruch  stattgefunden  hatte.  War  die  Yerrückong 
der  Bruchenden  gross ,  oder  ein  Stück  des  Knochens  durch  Splilterung  zer- 
stört, und  die  Splitter  ausgezogen  oder  abgestossen,  so  müssen  alle  die 
Bruchstelle  umgebenden  Weichtheile  coneurriren,  um  den  Callus  zu  bilden, 
der  dann  eine  dicke  unförmliche  Knochenwulst,  eine  Art  Zwinge  bildet, 
durch  welche  die  Bruchenden  zusammengehalten  werden-  Dass  die  Bildung 
des  neuen  Knochens  nicht  nothwendig  von  den  Resten  des  alten  ausgehea 
müsse,  sondern  die  weichen  Umgebungen  der  Knochen,  AponewoaeBp 
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MMkeln  und  Zellgewebe  durch  ihre  Blutgefässe  hierbei  activ  interveniren, 
lieweisen  Heiners  schöne  Beobachtungen,  nach  welchen  bei  Hunden  das 
Wadenbein  und  die  Rippen ,  nach  vollkommener  Exstirpation  mit  der  Bein- 
kaut,  reproducirt  wurden  (obwohl^  so  viel  ich  an  Heine" s  Präparaten  sah, 
ttf  aehr  unvollkommene  Weise). 

•ZnfUlige  Knochenbildung  erscheint :  a.  als  Yerknöcherung  von  Weich- 
fteilen,  Oss^atU>^  und  ß.  als  Knochenanswuchs ,  Exostosis.  Nicht  alles 
W18  für  Terknöcherung  gilt,  ist  es  auch.  Die  sogenannten  verknöcherten  Ar- 
terien, Tenen,  Bronchialdrüsen,  Schilddrüsen  etc.  besitzen  nicht  die  Structur 
der  wahren  Knochen;  sie  sind  vielmehr  anorganische  Deposita  ohne  bestimm- 
ten Bau,  und  werden  besser  Verkalkungen  genannt.  Die  Verknöcherungen 
der  harten  Hirnhaut  G)esser  der  Arachnoided) ,  der  Sehnen,  der  Knorpeln, 
der  Muskeln  (im  GbUaeus  des  Rindes  nicht  gar  selten,  und  häufig  beim  Späth 
der  Pferde),  besitzen  nach  Miescher  wahren  Knochenbau. 

Die  praktische  Wichtigkeit  des  KnocheDsystems  ergiebt  sich  aus  seinen  bedin- 

geodeD  Verhältnissen  zu  den  Weichtheilen,  und  aus  seinen  häufig  vorkommenden  rein 

mechaaiacben  Krankheiten,   welche  einen   der  wichtigsten  Theile   der  praktischen 

Qünirgie  bildeo.   Die  Eruährungskrankheiten  der  Knochen  sind  mit  Ausnahme  der 

Eotsöndung  und  Hypertrophie  ihrem  Wesen  nach  grosstentheils  noch  unbekannt.  Die 

Stofongeo  der  mechanischen  Verhältnisse  dagegen,  Brüche  und  Verrenkungen,  welche 

die  innere  Organisation  der  Knoclien  nicht  t)eeinlrächtigen ,  wurden  viel  genauer  stu< 

dirt,  und  die  Kunsthilfe  erfreut  sich  in  diesen  Fällen  einer  Präcision  und  Sicherheit, 

veleba  nur  durch  die  mechanischen  Principien,  auf  welche  sie  Lasirt  wird,  erreichbar 

war.  Die  innige  und  sich  stets  gleichbleibende  Beziehung  der  Muskeln,  Gefasse,  Nerven, 

und  Eingeweide  zu  den  Knochen,  dient  uns  als  verlassliche  Richtschnur  bei  der  topogra- 

phiicbai  Untersuchung  der  Organe,  und  die  Osteologie  bildet  deshalb  das  Fundament 

des  ganzen  anatomischen  Lehrgebäudes.  Hippocraiet  hat  seinem  Sohne  ThesMähu  die 

lehre  gegeben,  sich  eifrigst  mit  dem  Studium  der  Knochenlehre  zu  beschäftigen,  und 

Mm  hat  seine  Schuler  nach  Deutschland  geschickt,  um  an  den  Leichen  erschlagener 

(lermanen  sich  jene  Kenntnisse  zu  holen,  welche  bei  der  Sitte  der  Römer,  ihre  Leichen 

a  verbrennen ,   zu  Hause  nicht  erworben  werden  konnten.  —  Bei  keinem  Systeme 

tetat  sich  die  Gelegenheit,  den  Nutzen  der  Anatomie  anschaulich  zu  machen,  so 

nichlicb  dar  wie  im  Knochensysteme ,   und  die  wichtigsten  praktischen  Wahrheiten 

koooen  ohne  alle  speclelle  Kenntniss  der  chirurgischen  Krankheitslehre  an  die  Scbikle- 

nmg  der  Knochen  angeknüpft  werden.  Es  lässt  sich  vor  dem  Skelete  oder  auf  dem 

Secirtische  bestimmen,  welche  Knochen  häufig  oder  selten ,  unter  welchen  Umständen 

aic  brechen,   welche  Gelenke  den  Verrenkungen,   und  welchen  Arten  von  Verren- 

koigen  unterliegen,   welche  Verschiebung  der  Muskelzug  an  gebrochenen  und  ver- 

t^CDkten  Knochen  bedingen  wird,  und  wekrhe  mechanische  Hilfe  in  Anwendung  zu 

bringen  ist 

Literatur.  Nebst  den  Dissertationen  vouDeuUek^  de  penitiori  ossium  structura, 

Vratisl.  1834,  und  Miescher^  de  inflammatione  ossium,  accedunt  J.  Müllen  observa- 

tioDesetc.  Berol.  1836,  verdienen  nachgeschlagen  zu  werden:  Yalaubij  Repertorium,  L 

J.  MBSer,  Archiv   1836  VI.  1841,   p.  210  ^    1842,  pag.  202  und  p.  372  ^   1843, 

p.  336,  und  die  Gewebsiehren  von  Henle,  Gerber  ^  Bruns ,  Gerlack  etc. 

Anwendungen.  MacdonaJdj  dissertatio  de  ossium  necrosi  et  callo.  Edinb. 
19M. —  Ckmmmrä^  recherches  sur  l'organisation  des  vieillards.  Paris.  1822.  —  Momod, 
tUss  ior  fmat  patboL  des  os.  Paris,  1830.  —  Mml0tu§mej  essai  sur  rinflamoia 
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tioD  des  08.  Archiv,  gener.  de  möd.  t  XXX.  —  Merder,  wir  les  fractores  da  fBiiMtf, 
Gaz.  med.  iSZ^.  — Medhtgyöe  regeneratione  ossium.  Ups.  1823.  —  Biet&nlp  über  dia 
Ostose,  iD  MeckeVi  deutschem  Archive.  VI.  Bd  —  Voetschf  die  Heilung  der  Knocben- 
brüche.  Heidelberg.  1847. 

§•79.  Schleimhäute«  Anatomische  Eigenschaften  derselben^ 

Schleimhaate,  Membranae  mucosae^  werden  geftss-  und  nerven- 
reiche  Häute  genannt ,  welche  jene  Höhlen  und  Schlauche  auskleiden ,  die 
an  der  äusseren  Körperoberfläche  münden.  Sie  setzen  sich  in  alle  Kanäle  and 
Drüsenausfuhrungsgänge  fort ,  welche  mit  diesen  zusammenhängen.  Wenn 
man  die  Schleimhäute  als  Fortsetzungen  der  äusseren  Haut  betrachtet,  so  ist 
dieses  nicht  im  einfachen  Sinne  des  Wortes  zu  nehmen,  denn  die  Schleimhäute 
entwickebi  sich  selbstständig,  unabhängig  von  der  äusseren  Haut^  und  gehen 
nur  in  letztere  an  den  Körperöffnungen  über. 

Die  Schleimhäute  bestehen  aus  einer  feinen,  structurlosen ,  höchstens 
etwas  granulirten  Grundlage  (.Henle) ,  welche  an  ihrer  äusseren  Fläche  mit 
einer  verschieden  dicken  Schichte  geformten  Bindegewebes^  und  an  ihrer  in- 
neren ,  der  Höhle  der  Schleimhaut  zugekehrten  Fläche  mit  einer  Epithelial- 
schichte  zusammenhängt.  In  den  letzten  Verzweigungen  der  Drüsenausfiih- 
rungsgänge  erhält  sich  nur  die  slructurlose  Grundlage  der  auskleidenden 
Schleimhaut- 
Alle  Schleimhäute  haben  eine  freie,  und  eine  angewachsene  Fläche.  Die 
freieFläche  ist  mit  einer  Epithelialschichte  bedeckt,  deren  Zellen  an  bestimm- 
ten Stellen  sehr  constanle  Eigenschaften  haben  (Pflaster-,  Platten-,  Cylinder-, 
FlimmerepitheliunO«  Die  angewachsene  Fläche  ist  mittelst  Bindegewebe  (Tfer- 
tus  celluiaris  submucosus)  entweder  an  Knochenwände  (wie  in  den  meisten 
Kopfhöhlen) ,  oder  an  ein  Huskelstratum  geheftet.  Die  Schleimhäute  sind  in 
weiten  Schläuchen  dicker,  als  in  engen,  besitzen  mit  wenig  Ausnahmen 
zahlreiche  Blutgefässe  und  Nerven,  sind  dehnbar  ohne  elastisch  zu  sein, 
müssen  sich  also ,  wenn  der  Kanal,  den  sie  auskleiden,  sich  zusammenzieht, 
mehr  weniger  falten. 

Diese  Falten  sind  von  jenen  zu  unterscheiden ,  welche  auch  bei  der 
grössten  Ausdehnung  des  Kanals  nicht  verstreichen,  und  an  gevrissen  Orten 
(z.  B.  im  Dünndärme)  so  häuflg  sind,  dass  die  Schleimhaulfläche  bedeutend 
grösser  ist,  als  die  Fläche  des  Schlauches,  welche  von  ihr  überzogen  wird. 
Falten  an  Oeflhungen  heissen  Valvulae^  —  Falten  im  Verlaufe  eines 
Schlauches,  Plicae^  —  Falten,  welche  brückt  nfonnig  von  eintm  Organe  zum 
anderen  gehen,  Frenula  s.  IJgamerüa  mucosae  —  Auf  der  freien  Fläche 
der  Schleimhäute  zeigen  sich  zahlreiche  Hervorragungen  und  Vertiefungen. 
Die  ersteren  sind  entweder  Warzen,  Papillae^  oder  Flocken,  Flocciy 
oder  Zotten 9  Villi;  die  Vertiefungen  erscheinen  als  grössere  Gruben,  Fa- 
ipeolae,  Lacutiaej  oder  kleine ,  selbst  mikroskopische  Grübchen,  Schleim- 
dräschen,   Gianriulae  muciparae.  In  der  speciellen  Anatomie  wird  von 
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CMiiUeB  am  geeigneten  Orte  gesprochen.  —  Man  unterscheidet  drei 
SoUeimhaatayateme,  welche  unter  einander  nicht  znaammenhängen : 

1.  DwiSIffsiema  ffosfro-pidmonale  iur  die  Yerdauungs  -  und  Athmunga- 
eingeweide,  2.  daa  Syitema  uro^etUtale^  für  die  Harn-  und  Geachlechta- 
otr^ane  und  8.  daa  Schleimhautaystem  der  Brüate. 

Mikroskopische  Untersuchung.   Die  Structur  der  Schleimbäute  wurde 

doidi  Mtai§  genauer  erforscht  Das  merkwürdigste  Resultat  seiner Dutersucbungen  ist, 

daaa  die  ZeHstoffiMhicht  der  Schleimhaut  an  vielen  Stellen ,  wo  sie  bisher,  den  Begrif- 

Ibq  der  ComtimtUoB  membranarum  zu  Folge,  aogeDonmien  wurde,  fehlt ,  und  nur  die 

atmetmlose  Schichte  übrigbleibt,  wie  in  den  Verzweigungen  der  Luftwege ,  vieler 

DtSienansiOhnmgsgange.  —  Niount  man  ein  Stück  Darm,  lässt  es  etwas  maceriren, 

um  aein  Epitheiium  abmtchaben,  und  befestigt  man  es  so  auf  einer  schwarzen  Wachs- 

^darfiolilaliBly  dasses  mit  seiner  freien  inneren  Fläche  auf  der  Tafel  aufliegt,  so  kann 

man  die  iusseren  Schichten  sucoessive  so  abtragen ,  dass  nur  die  Schleimhaut  bleibt 

^ird  diese  nun  abgenommen,  und  unter  das  Mikroskop  gebracht,  so  sieht  man  die 

Zonmmeosetzung  der  Zeilgewebschichten  der  Schleimhaut  aus  Bindegewebsfasern, 

'ivdcba  sich  in  allen  Richtungen  kreuzen.  —  Die  Bindegewebsfosem  der  Schleimhaut 

aetaen  sieh  in  jene  des  J^stui  ceiMarig  mömueotus  ununterbrochen  fort  Die  Schleim- 

imrt  kleinoer  Kanäle,  z.  B«  der  Drüsenausführungsgänge,  zeigt  keine  faserige  Struo- 

tv,  ist  hodistans  etwas  granuhrt,  und  enthält  dunkle  Rörperchen  von  runder  oder 

oraler  Gestalt  Diese  Körperchen  gehen  nach  der  freien  Fläche  der  Schleimhaut  zu  in 

im  Zellen  des  Epitheliums  über,  und  sind  eigentlich  die  Kerne  derselben.  Gegen  den 

nfft»  ceBMlaris  tnbmueosus  hin  werden  sie  zu  Fäden  verlängert,  welche  in  die  Kern« 

Umtn  des  Texims  tubnmeotu»  übergehen. 

Die  Nerven  der  Schleimhäute  stammen  theils  vom  Gerebrospinalsystem ,  theils 
foo  Sympathious.  Sie  bildeto  in  der  Schleimbaut  subtile  Geflechte,  sogenannte 
Endplezus,  von  welchen  sich  einzelne  Nervenladen  in  etwa  vorhandene 
Wanten  der  Schleimhaut  erheben.  —  Die  Blutgelasse  sind  in  der  Schleimhaut  des 
Yerdanungssystems,  der  Nasenhöhle,  der  weiblichen  Geschlechtslheile,  der  männlichen 
Harnröhre,  der  Bindehaut  der  Augenlider  sehr  zahlreich,  und  bilden  reiche ,  engma- 
sohige  CapiUargefässnetze.  Die  CapiUargefässe  der  übrigen  Schleimhäute  sind  schwä- 
cher an  Kaliber,  und  ihre  Netze  so  fein,  dass  Injectionen  derselben  weit  schwieriger 
als  im  Verdauungskaoal  gelingen.  In  den  Schleimhauten  der  Nebenhöhlen  des  Geruch- 
orguis  ist  mir  die  Füllung  feingenetzter  Capillargefasse  noch  niemals  gelungen. 

%.  80.  Physiologische  Eigenschaften  der  Schleimhäute. 

Die  auffallendste  Thatigkeit  der  Schleimhaute  istdieSchleimabson« 

erang.  Die  Schleimabsonderung  kommt  nicht  allein  den  Schleimdrüsen  zu, 

ie  findet  auf  der  ganzen  Fläche  einer  Schleimhaut  statt,  und  viele  für  Schleim- 

^JrOaen  gehaltene  Drüschen  secerniren  ganz  andere  Stoffe  als  Schleim  (z.  B» 

^äUe  Magendrfisen)'  Der  Auswurfsstoff,  welchen  man  gewöhnlich  Schleim, 

-Jluau^  nennt,  ist  ein  Gemenge  verschiedener  Stoffe.  Er  wird  aus  Wasser, 

Xpitheliumzellen,  Schleiml(örperchen(von  welchen  in  der  Anmerkung),  zußl- 

ligeo  Beimischungen  von  Staub  (in  den  Athmungsorganen) ,  Speiseresten  (im 

Terdauungaaystem)  und  aus  den  specifischen  Secreten  der  Schleimhäute^  über 

welche  er  vor  seiner  Ausleerung  hingleitete,  zusammengesetzt*  BeiReizunga- 

anstlnden  and  Entzündungen  der  Schleimhäute  ist  das  schleimige  Secret  der- 

UM«*  dw  AniloaUt.  2.  Aafl«  H 
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selben  reich  an  Eiterkügelchen :  eiteriger  Schleim,  Materia  pwrifbrmii.  —  Der 
Schleim  ist  eine  graue,  zähe,  fadenziehende  Masse,  welche  die  freie  SchleJm- 
hautfläche  gegen  äussere  Einwirkungen  in  Schutz  ninunt.  Mit  Luft  in  Berdh- 
rung  vertrocknet  er^  zum  Theil  schon  innerhalb  des  Leibes  an  Stellen  wo 
Luft  durchstreift;  wie  in  der  Nasenhöhle,  wo  er  zu  halbharten  Krusten  ea- 
gedickt  wird.  Wenn  er  krankhafter  Weise  in  grösserer  Menge  abgesondert 
wird  (Schleimfluss ,  Blennorrhoe^  von  ß.XsvTO?  Schleim  und  ^tco  fliessen)  ist 
er  dünnflüssig ;  zuweilen,  wie  beim  Schnupfen,  wasserig.  Der  Schleim  der 
Luftröhre  und  des  Kehlkopfs  erscheint  im  Auswurfe  gesunder  Menschen  als 
eine  graue,  schwarz  gesprengelte  Masse,  welche  aus  kleineren  Klümpchan— - 
dem  Secrete  der  einzehien  Schleimdrüschen  —  zusauunengeballt  ist.  Die 
chemische  Analyse  {Simon)  lehrt  eine  gewisse  Uebereinstimmung  zwiscken 
Schleim  und  HomstoK 

Die  Empfindlichkeit  der  Schleimhäute  tritt  an  gewissen  Slellen 
Sehr  scharf  hervor,  wird  jedoch  nur  durch  gewisse  Reize  hervorgerufen*  So 
ist  die  Schleimhaut  der  Harnröhre  für  die  scharfe  Lauge  des  Harns ,  und  die 
Schleimhaut  des  Darmkanals  für  die  Galle  nicht  empfindlich,  dagegen  erregen 
Harn  und  Galle  auf  der  Schleimhaut  der  AugenUder  intensive  Schmerzempfin- 
düng.  Schleimhäute ,  welche  vom  Cerebrospinalsysteme  ihre  Nerven  erhalten, 
sind  empfindlicher  als  jene ,  welche  vom  Sjmpathicus  versorgt  werden.  So 
wird  die  gekaute  Nahrung  in  der  Mundhöhle  und  im  Pharynx  durch  Vermitlhmg 
der  hier  vorhandenen  Cerebrospinabierven  gefühlt ,  gleitet  aber  unbemerkt 
durch  die  Gedärme,  welche  mit  sympathischen  Nervenzweigen  ausgestattet 
sind,  und  die  schärfsten  Gewürze,  reizende  Substanzen  aller  Art,  Essig, 
Alcohol,  Säuren,  verhalten  sich  ebenso.  Auf  zwei  Schleimhäuten  wird  die 
Sensibilität  sogar  zu  einer  specifischenSinnesenergie  gesteigert,  zumGeschmack 
und  zum  Geruch.  —  Die  Eingangs-  und  Ausmundung^höblen  der  Eingeweide 
iAlria)  sind  durchaus  empfindlicher ,  als  die  entlegeneren  Abtheilungen  der- 
selben. Die  Nebenhöhlen  der  Nasenhöhle  sind  fiir  Genichseindrücke  unempfind- 
lich ;  ein  fremder  Körper  im  Kehlkopfe  erregt  den  heftigsten  Reiz  zum  Husten, 
während  er  in  den  Luftröhrenästen  jahrelang  verharren  kann,  ohne  Reschwerde 
zu  erregen.  Die  Einführung  einer  Sonde  oder  eines  Schlundistossers  erregt  im 
Isthmus  faucium  Würg- und Rrechbv^wegung;  xmOesophagus  wird  sie  nicht 
einmal  gefühlt.  Die  Erregung  der  Empfindlichkeit  in  den  Atrien  der  Schl:im- 
hautsysteme  ist  mit  mehr  weniger  heftigen  Reactionsbewegungen  gewisser 
Muskeln  begleitet,  welche  sich  nur  einstellen,  wenn  sie  durch  Empfindungs- 
reize  der  betreffenden  Schleimhaut  herausgefordert  wurden  (Reflexbewegun- 
gen). Das  Niesen ,  der  Husten ,  das  Erbrechen  nach  Kitzeln  des  Rachenein- 
ganges, die  Schlingbewegung,  die  Samenejaculation,  die  Austreibung  des 
Kothes  und  Harns  sind  solche  Reflexbewegungen. 

Contractilität,  welche  auf  Galvanismus  oder  andere  Reize  direct 
reagirt,  besitzen  die  Schleimhäute  nicht,  und  wenn  sich  schleimhäutige  Kanäle 
zusammenziehen,  so  hängt  dieses  von  den  Muskelfasern  ab,  mit  welchen  sie 
umgeben  sind.  Besässen  sie  Contractilität ,  so  würden  sie  sich  nicht  bei  Ver* 
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engcnnigilirerHöhlen  in  Falten  legen.  Der  leere  Magen,  die  leere  Harnblase 

und Htmröhre  haben  Schleimhautfalten,  welcbe  im  vollen  Zustande  fehlen. 

Es  ist  jedoch  nicht  zu  vjerkennen^  dass  die  Schleimhäute  ein  gewisses,  wenn 

mch  sehr  nnroUkommnes  Bestreben  äussern,  sich,  wenn  sie  ausgedehnt 

worden,   wieder  zusammenzuziehen.    (Die  physische   Elasticität    scheint 

iHeiB  die  Yermitllerin  dieser  Zusammenziehungen  zu  sein.)  Pathologische 

Indieimingen  bestätigen  ihr  Dasein.  Jede  in  Folge   von  Entzündungen 

verdickte  Schleimhaut  verliert  dieses  Vermögen,  und  hat  sie  es  verloren,  so 

knm  sie  nicht  mehr  dem  Drucke  entgegenwirken,  welchen  in  einer  Schleim- 

hnttiöhle  angesammelte  Flüssigkeiten  auf  sie  ausüben.  Sie  wird  vielmehr 

Ivek  diesen  Druck  ausgebuchtet ,  durch  die  Maschen  der  Muskelgitter^ 

welche  sie  von  aussen  bedecken,  beutelformig  vorgedrängt,  wodurch  die 

sogenannten  Diterticula  entstehen,  welche  am  häufigsten  an  den  Harnblasen 

YOQ  Steinkranken  und  Säufern  (nach  vorausgegangenen  Blasenentzflndun- 

pn)  beobachtet  werden. 

So  lange  Schleimhäute,  welche  sich  mit  ihren  freien  Flächen  berühren, 
ntEpithelium  überzogen  sind^  kann  ihre  Berührung  nie  in  eine  Verwachsung 
übergehen.  Der  Schleim,  welchen  sie  absondern,  wirkt  hier  zugleich  mit  dem 
Epithelium  als  fremder  Zwischenkörper,  der  denCoalitusausschliesst.  Ist  aber 
dasEpilhelium  verloren,  und  die  Schleimhaut  in  einem  kranken  Zustande,  der 
keine  Regeneration  desselben  erlaubtCentzündet,  verscbwärt,  in  Eiterung  begrif- 
len),  10  konnenauch  Schleimhautflächen  ganz  oder  theilweise  verwachsen.  Das 
Aicyio-ond  Symblepharon,dieObliteration  oder  Verengerungeines  Nasenlochs 
ndi  Menschenblattem,  des  Mundes  nach  Geschwüren,  die  Stenosen  des  Oeso- 
pingiisnachVergißungdurch  Schwefelsäure,  des  Mastdarms  durch  Ruhr,  der 
Hmröhre  und  Scheide  durch  syphilitische  Geschwüre,  bestätigen  das  Gesagte. 
Die  Schleimhäute  des  Systema  gaslro*  pulmonale  und  uro-genüale 
ittsem,  trotz  ihrer  gleichartigen  Structur,  wenig  Sympathien  für  einander^ 
ttdeiistnur  ein  Fall  von  MilleidenschaA  beider  Systeme  durch  CMalenkhtt 
beleuchtet  worden,  nämlich  die  gastrischen  Störungen,  welche  nach  längerem 
Minövriren  mit  Steinzerbohrungsinstrumenten  in  den  Harnwegen  sich  einzu- 
fiteUen  pflegen.  Dagegen  sind  einzelne  Abschnitte  desselben  Systems  in 
Bikerem  Rapport.  Die  Zunge  ändert  z.  B.  ihr  Aussehen  bei  gastrischen  Leiden 
(^fi^guaMpecuhimpfimarumviarum,  Hippocr.)^  —  die  Bindehaut  des  Auges 
tMhet  sich  bei  Katarrhen  der  Nasenschleimhaut,  —  dieHamröhrenschleimhaut 
jvkt'bei  Gegenwart  eines  Steines  in  der  Harnblase,  —  öfteres  Ziehen  am 
■tanlichen  Gliede  bei  Kindern  ist  dem  Chirurgen  ein  sicheres  Zeichen  von 
Steinkrankheit,  —  Kitzelinder  Nase,  Niesen  und  Aflerzwang  deuten  auf  Wür- 
WimDarmkanale^  und  diese  Gefühle  werden  zuweilen  so  heftig,  dass  Kinder 
östinctmässig  mit  den  Fingern  in  der  Nase  und  dem  After  herumbohren. 

Sobstanzverluste  der  Schleimhaut  werden,  wenn  sie  blos  oberflächlich 
^ven,  durch  Regeneration  der  verlornen  Schleimhaut  getilgt ;  tiefgehende 
I^cttoetionen  derselben,  durch  Verbrennung  oder  Geschwür,  werden  nur 
'M  Narbengewebe  ausgeRUlt,  welches  sein  Ar  Zusammenziehung  wegen  Ver- 
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engeniDi;  des  betreSSBuden  Schleimhautrohres  seUtt.  Nur  im  DamduuBsle  a^ 
scheiol  aoderStellei  wo  typhöse  und  atoniscbe  Geschwfire  heiUeo,  ein  ^ia- 
zendesi  glattes  Gewebe  von  serösem  Ansehen^  aaf  welchem  sich  selb«!  mtm 
Pannzotten  eotwickefai  sollen.  —  Noch  eine  physiologische  Bigenachaft  da 
Schleimhiutet  welche  wenig  gewiirdigt  wurde,  verdient  Erwähmmg.  Ich  wü 
sie  die  respiratorische  Thatigkeit  derselben  nennen.  In  jeder  Schleimhaut«  dfa 
mit  der  atmosphärischen  Luft  in  Berührung  steht,  findet  Oxydation  des  Blnt« 
in  den  Capillargefassen  statt  —  daher  ihre  Röthe.  Würde  sie  nicht  voriumdai 
sein,  so  müsste  die  Farbe  dieser  Sciileimhaute  schwarzblau  sein.  Der  Gefias 
reichthum  allein  ist  nicht  und  kann  nicht  die  Ursache  der  Röthe  sein,  da  via|( 
Schleimhäute  eben  so  gefassreich  smd  wie  die  Mund-  oder  NasenscUeimiuail 
ohne  so  roth  zu  erscheinen ,  wie  diese.  Je  mehr  der  Luftzutritt  zo  doQ 
Schleimhaut  vermindert  wird ,  desto  mehr  nimmt  ihre  Röthe  ab.  Daher  is 
der  Scheideneingang,  das  Orificium  der  männlichen  Harnröhre  lebhafter  ge 
röthet,  als  die  Schleimhaut  der  lisba  FaUopiana  oder  der  Verlauf  der  Harn* 
röhre»  Schleimhäute,  welche  blass  gefirbt  sind,  werden  roth,  sobald  A 
an  die  Atmosphäre  kommen,  wie  die  Torfalle  des  Mastdarms,  der  Scheide 
der  widernatürliche  After  beweisen. 

Schleimkörpercbensiiidy  nebst  den  EpitheliaUellen,  die  nie  fshlenden  Vor 
kommnisse  im  Schleime.  Sie  siod  runde,  ovale,  seltener  eckige,  granulirte,  siMn 
bar  solide  Körperchee,  von  durchschnittlich  0,005'^'  Durchmesser.  Durch  Einwiitoij 
von  Waner  wiid  Eera  ood  Hülle  deutlich.  Durch  Behandlung  mit  Essigsian  IM  rid 
dieBüUeauf,  und  der  Ken  EerflUtt  inZ  — 4  kleiaare  Körner  Ton  0,001"^  Durohmsüw 
Sie  verbalten  sich  also  wie  Eiter-  und  Lymphkorperohen ,  um!  sind  wie  dies«  li 
fSi^e  von  ZeUenhiMungen,  welche  wahrscbeinMch  auf  der  Schleimhant  hafteliD,  «a 
unreif  abgestossen  wurden. 

Literatur.  BiOard,  de  la  membrane  gastro-intestinale  daos  Tetat  sain  etdaa 
r^tat  d'inflammatioD.  Paris.  1SZ5.  —  Rouuem,  des  diflerents  aspects  que  prtent 
la  OMmbiane  gastro-intestkiale.  Arch.  gen.  de  med.  Tom.  VI.  —  Vogel,  physiologiseii 
patbobgischeUntBrsuohoBgen  iber  Eiter  etc.  Erlangen.  18S8.  —  Hernie  ^  Aber  Sohtoiai 
aad  fiiterbiklaQg  elc.  HmfOmde  Journal ,  18S8.  —  Geber  die  Eigeosohaften  venobii 
dener  ScUbimbaute  sieh  die  betrefiiMiden  Paragraphe  der  speojellen  Anatomie. 

$.  %\.  OrOsensystefli.  Anatomische  Eigenschaften  desselben. 

Drüsen,  Glandulae^  sind  parenchymatische  Absonderungsorgan« 
welche  Flflssigkeiten  aus  dem  Blute  abscheiden)  und  sie  durch  besondei 
Kanäle  (Ausführungsgänge,  Ductus  excretoriO  vn  der  äusserem  od< 
inneren  Körperoberfläche  entleeren.  Der  Begriff parenchymatisch«  d^l 
massiv ,  unterscheidet  sie  von  den  absondernden  Häuten^  die  nur  Flächei 
ausdehnung  darbieten,  und  die  Gegenwart  der  Ausfuhrungsgänge  trennt  a 
von  jenen  räthselhaflen  Organen,  welche  das  äussere  Ansehen  der  Orfiaei 
aber  nicht  ihren  Bau  und  keine  Ausfuhrungsgänge  besitzen ,  und  daahal 
Glandulae  spuriae^  oder  ihres  absoluten  Gefassreichthums  wegen  Gefiai 
ganglien,  Gangtta  vascularia^  genannt  werden,  wiez.  B.  die  Milz  qb 
die  Schilddrüse«  Ursprunglich  hiessen  nur  kleine,  zusammengeballte,  oUvei 
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oder  eichelfihrniige  Drfiaen :  Ghnubtlae  (d*  i.  EichelcheD) ,  gleichviel  ob  ihre 
AMflUurmigsg&nge  bekannt  waren  oder  nicht  So  sind  denn  mehrere  Organe 
teib  in  die  Sippe  der  Drüsen' aufgenommen  worden,  welche  es  miseren 
gegenwtrtigen  Begriffen  zufolge  nicht  mehr  sein  können ,  z.  B.  Glandula 
pbmHi ,  pUuUarüi  cereM;  und  umgekehrt  wurden  durch  die  Auffindung 
dar AusfQhrungsgfinge  viele  Organe  denDrfisen  neuerer  Zeit  beigeziUt,  über 
deren  Bedeutung  und  Verrichtung  man  früher  keine  Vorstellung  hatte ,  und 
bes  deshalb  Namen  gab,  welche  nur  ihre  Lage  ausdrücken ,  Paroüiy  Po- 
fMMte,  PiarMmda  (Mandeln). 

Die  Gestalt  der  Drüsen  ist  sehr  mannigfaltig.  Die  grösseren  erscheinen 
ab  gerundete ,  mehr  weniger  glatte ,  oder  aus  Kömern  und  Lappen  zusam- 
■engeballte ,  mit  Furchen  und  Einschnitten  (Grenzen  der  Lappen)  versehene 
lassen,  welche  von  einer  zelligen,  fibrösen,  oder  serösen  Hüllungsmembran 
vgeben,  und  in  ihrer  Lage  befestigt  werden.  Ihr  Ausführungsgang  bQdet 
alls  Gradationen  von  einer  einfachen  Grube ,  bis  zum  langgezogenen  und 
Terislelten  Kanäle.  Das  Zellgewebe  einer  Drüse,  welches  den  Ausführungs- 
gnf  der  Drüse  und  seine  Verästlungcn  umgiebt ,  und  nach  alt  herkömmli- 
cher Weise  noch  immer  Parenckyma  genannt  wird ,  ist  sehr  gefassreich. 
Die  Bhitgefisse  betreten  die  Drüse  entweder  an  einem  oder  an  mehreren 
PoDCten.  Ersteres  ist  bei  mehr  compacten  Drüsen  mit  glatter  Oberflache, 
welche  nur  einen  Einschnitt  besitzen,  letzteres  bei  Drüsen  mit  mehreren  Ein- 
acWtten  und  mit  gelappter  Oberfläche  der  Fall.  Die  Blutgefisse  umspinnen 
■il  ihren  Capillametzen  die  Verzweigungen  der  Ausfuhrungsgftnge,  und  lie- 
tnden  SloftiPUuma  ganguinis) ,  der  durch  die  Lebensthatigkeit  der  Drüse 
■igearbeitet,  und  als  bestimmte  Secretionsflüssigkeit ,  Speichel ,  Galle,  Ma- 
geuift  ete  zum  Vorschein  kommen  soll.  Die  Lymphgefasse  der  Drüsen  sind 
•och  mcht  genau  bekannt,  ebensowenig  als  die  letzten  Verzweigungen  ihrer 
Herven.  Die  Nerven  der  Drüsen  begleiten  die  Blutgef&sse  und  die  AusRkh- 
ragsginge,  welche  sie  mit  Geflechten  umgürten.  In  der  Niere  und  Leber 
bltea  sie  sich  mehr  an  die  Blutgefässe ,  in  den  Speicheldrüsen  mehr  an  die 
AuflUvungsginge.  Sie  sind  sensitiver  und  motorischer  Natur ,  und  stammen 
andern  Cerebrospinal-  und  sympathischen  Nervensysteme,  so  dass  in  ver- 
wlüedenen  Drüsen  bald  das  eine^  bald  das  andere  System  die  Oberhand  behalt. 
Deber  die  chemische  Zusammensetzung  der  Drüsen  lässt  sich  im  Allge- 
Nna  niefats  sagen,  da  die  Materialien  verschiedener  Drüsen  sehr  verschie- 
det sind,  und  die  chemische  Analyse  Einer  Drüse  eine  Menge  von  Educten 
Kefeit,  von  welchen  man  nicht  weiss,  welchen  anatomischen  Bestandtheilen  der 
Dilae^  Zellgewebe,  Gefasse,  Nerven,  Ausfuhrungsgänge  etc.  sie  angehörten. 
Da  alle  Drüsenausführungsgange  auf  der  äusseren  Haut  oder  den  in- 
■erei  Schleimhäuten  münden ,  so  mag  die  Vorstellung  inunerhin  beibehalten 
Verden,  als  seien  sie  Ein-  oder  Ausstülpungen  dieser  Haute;  nur  ist  die 
SaAe  nicht  im  genetischen  Sinne  zu  nehmen ,  da  nach  den  Ergebnissen  der 
bliriddaagsgeschichte  wenigstens  nicht  alle  Verästlungen  eines  Ausf&hrongs- 
fHgiei  da  rthrige  Auswüchse  einer  Haut  entstehen. 
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Die  letzten  Ramificationen  der  Ausfuhrungs^nge  stehen  mit  dem  Ca- 
pillargefasssysteme  nirgends  in  Anastomose,  sie  sind  vielmehr  vollkommen 
wiabhängig  wid  enden  auf  dreifache  Weise«:  a.  als  abgerundete,  bUndsack« 
formig  geschlossene  Kanälchen,  ß.  als  bläschenförmige  Erweiterungen  der 
Kanälchen  —  Endsäckchen,  Endbläschen,  Vesicuiae  terminales^  y.  als  nets- 
formige  Anastomosen  mehrerer  Kanälchen  unter  einander. 

Die  Yerästlungen  und  der  Stamm  eines  Ausfuhrungsganges  besitzen  an 
ihrer  inneren  Oberfläche  eine  Epitheliumschichte,  welche  in  den  Stämmen 
aus  mehrfachen  Lagern  von  Zellen  mit  Kernen  (geschichtetes  Epithelium), 
in  den  feineren  Verästlungen  nur  aus  Kernen  ohne  deutlicher  Zellenhfille  be- 
steht. Die  Membran,  welche  den  Ausführungsgang  bildet ,  und  seit  Bichai 
allgemein  als  Schleimhaut  betrachtet  wird,  erscheint  in  dem  Stamme  und 
dessen  gröberen  Verzweigungen  deutlich  faserig,  mit  den  Charakteren  der 
Bindegewebs-  und  vegetativen  Muskelfasern.  In  den  feineren  Verzweigungen 
wird  diese  Grundmembran  homogen  {Herdes  structurlose  Haut),  verlierl 
ihre  faserige  Textur,  und  schwindet  niemals  ganz. 

Mikroskopische  Behandlung.  Mao  studirt  den  Bau  der Drüsenk aoälcbeQ 
am  besten  an  solchen  Drusen,  wo  sie  in  dichten  Bundein  oder  Knäueln,  ohne  viel 
Zwischensubstanz,  beisammenliegen,  wie  im  Hoden  und  in  der  Niere.  Die  organischen 
Muskelfasern  sind  in  den  meisten  Drusenausführungsgängen  als  an  beiden  Enden 
zugespitzte,  mit  aufsitzenden  länglich  runden  Kernen  versehene  Fasern  nicht  zu 
verkennen.  Die  Epithelialschicht  erscheint  am  deutlichsten  an  feinen,  mit  dem  Dop- 
pelpesser  bereiteten  Querschnitten  der  Luftwege  des  Lungenparenchyms,  oder  rings 
um  die  Mündungen  der  Drüsen  des  Darmkanals  ($.  233).  Die  structurlose  Grund- 
membran  liegt  unmittelbar  unter  dem  Epithelium.  Die  äussere  Umhüllungsbaut  der 
Hauptausfuhrungsgänge  ist  eine  reine  Zeilbaut. 

Die  Anordnung  der  letzten  Enden,  oder  vielmehr  der  ersten  Anfange  der  Drusen- 
kanalchen  und  die  dreierlei  Formen  derselben,  werden  am  besten  nach  vorausgegan- 
genen Injectionen  derselben  mikroskopisch  examinirt  Es  gehört  sehr  viel  Gewandtheil 
in  mikroskopischen  Arbeiten  dazu,  sie  auch  im  nicht  injicirten  Zustande  zu  erkennen. 
Die  80  häußg  gebrauchten  Quecksilber-Injeclionen  geben  nur  zu  oft  ungenügende  Auf- 
schlüsse, indem  entweder  das  flüssige  Metall,  nachdem  es  die  langen  und  gewun- 
denen Kanälchen  durchlaufen  hat,  bei  der  angewendeten  Druckgrosse  nicht  bis  in  die 
letzten  Enden  vordringt,  oder  durch  sein  Gewicht,  und  durch  Steigerung  des  Injec- 
tionsdruckes ,  die  feinen  Kanälchen  zersprengt,  und  in  die  Zellgewcbräume  oder  in 
andere  Kanäle  (Blutgefässe)  sich  gewaltsame  Bahn  bricht  Anfüllung  mit  flussigen 
ond  spater  erhärtenden  Injectionsstofifen,  wozu  man  sich  nicht  des  momentanen  und 
gar  nicht  zu  reguiirenden  Spritzendruckes  bedient,  sondern  das  durch  sein  Gewicht 
eingedrungene  Fluidum  durch  Fingerdruck  oder  Blasen  langsam  weiter  befördert,  wer- 
den selten  eines  gewünschten  Erfolges  entbehren.  Die  Communication  der  Ausführangs> 
gange  mit  dem  Gapillargefasssysteme  ist  eine  physiologische  Unmöglichkeit»  obwohl 
sie  sich  durch  Gewalt  der  Injection  in  jeder  Drüse  nach  Belieben  erzwingen  lässt. 

^  82.  EintheiluDg  der  Drüsen. 

Jede  Droseneintheilung  hat  etwas  Gezwungenes ,  und  eine  AbtheiluDg, 
welche  den  Namen  der  Glandulae  spuriae  $.  dubiae  fuhrt ,  wie  die  «oge- 
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iCrefliMg;angIieii(S.  81),  ist  eben  kein  logischer  Vorzug  des  künstlichen 
DrlMDsystems*  Uebergange  einer  Drüsenform  in  eine  andere  kommen  auch  so 
Uifig  Yor ,  dass  es  für  einzelne  Dr&sen  immer  schwer  bleiben  wird ,  ihnen 
mta  Plalz  im  Systeme  anzuweisen. 

Die  Fcnrm  und  das  Ende  des  Ausfuhrungsganges  geben  den  Anhalts- 
fMd  ab,  die  Drüsen  zu  classificiren. 
^  Man  unterscheidet  einfache  und  zusammengesetzte  Drüsen. 
JO  Einfache  Drüsen.  Sie  besitzen  nur  Einen  Ausfuhrungsgang,  der 
«ckt  veristelt  ist,  und  wo  er  so  kurz  wird ,  dass  seine  Länge  seiner  Weite 
gkiGht)  eigentlich  ein  Grübchen  vorstellt,  welches  den  Namen  eines  Ganges 
ndü  mehr  verdient.  Sie  bieten  folgende  Arten  dar: 

ä)  Cryplae,  mehr  weniger  seichte  Grübchen  einer  Schleimhaut, 
ausgekleidet  mit  einer  durchsichtigen  structurlosen  Membran,  und  entwe- 
der in  der  Dicke  der  Schleimhaut  eingeschlossen,  oder  in  den  Texhis  cel- 
kkarii  submucoiUM  hineinragend.  Sie  kommen  fast  in  jeder  Schleimhaut 
vor.  Am  entwickeltsten  erscheinen  sie  als  Glandtdae  Ueberküknianae 
Bad  P^yeri  im  Darmkanale. 

b)  Folliculi.  Die  Grube  einer  Crypta  verlängert  sich  zu  einem 

ScUauche,  der  einen  breiteren  Grund  und  verschmächtigten  Hals  besitzt. 

Der  Hals  ist  gerade  (Talgdrüsen  der  Haut) ,  oder  spiral  gekrümmt 

(Schweissdrüsen).  Der  Grund  ist  einfach  abgerundet,  oder  gabelförmig  in 

zwei  kleinere  Schläuche  verlängert,  oder  mit  mehreren  Buchten  versehen, 

wodurch  der  Folliculus  traubig  erscheint.  Die  grösseren  Schleimdrüsen, 

die  Magendrüsen  und  Talgdrüsen  bieten  diese  Varianten  dar,  welche  an 

gewisse  Stellen  gebunden  sind.  —  Die  Folliculi  stehen  entweder  solitär, 

oder  auf  Haufen  zusammengedrängt.  Folliculi  solitarü  s.  sporadici 

^Folliculi  aggregoH.  Bei  den  gehäuften  Follikehi  mündet  jedes  Element 

derselben  entweder  isolirt  (Mandeln) ,  oder  mit  mehreren  NebenfoUikeln 

IQ  eine  gemeinschaftliche  Grube  aus  (Drüsen  der  GebärmuUerschleimhaut). 

Werden  die  Folliculi  sehr  lang,  mit  Nebenästen  besetzt,  und  winden  sie 

«dl  zu  Knäueln  auf,  so  ist  eine  Uebergangsform  zu  den  zusamujengesetz- 

ten  oder  röhrigen  Drüsen  gegeben.  Als  Prototyp  dieses  Verhaltens  können 

die  Samenblasen  und  die  Glandulae  Cowperi  gelten. 

B)  Zusammengesetzte  Drüsen.  Sie  bestehen  aus  einem  Systeme 

▼mweigler  Ausf&hrungsgänge ,  deren  letzte  Enden  entweder  mit  seitlichen 

Alisbachtangen  besetzt  sind ,  und  im  gefüllten  Zustande  traubig  erscheinen, 

oder  Netze  bilden ,  welche   die  Lücken  der  Capillargefasse  ausfüllen.   Jede 

Aosbochtung  eines  traubigen  Kanalendes  ist  gewissermassen  als  einfacher 

Follikel,  und  darum  jede  zusammengesetzte  Drüse  als  ein  Conglomerat  vieler 

^Bibcher  zu  betrachten.  Man  nennt  sie  deshalb  auch  Glandulas  conglome- 

^^kt.  Unterarten  derselben  sind : 

ü)  Glandulae  acinosae.  Sie  bestehen  aus  Lappen,  und  jeder 
Lippen  aus  Körnern  (AcinC-  Ein  Drüsenkorn  oder  Acinus  hat  einen  trau- 
benftmiig  ansgebuchteten ,   oder  nit  aufsilzi^ndcn  Bläschen  versehenen, 
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und  mit  einer  gefassreichen  Hülle  nrngebenen  Anfang  eines  Drflsenkiall* 
chens  zur  (Grundlage  (Speicheldrüse ,  Milchdrüse ,  ThranendrOse) ,  oder 
enthält  ein  geschlossenes  Netz  von  Drüsenkanälchen  ohne  beuteUSrarife 
Enden  GiCber).  Die  Drüsenkanälchen  benachbarter  Acini  gehen  in  grtsffln 
Kanäle ,  und  diese  nach  wiederholter  Verbindung  in  den  Hauptkanal  oder 
Ausfuhrungsgang  über.  Sie  werden  deshalb  auch  Drüsen  mit  baumfSrmig 
verzweigtem  Ausfuhrungsgange  genannt.  Die  Ausfiihrungsgänge  dar  aci- 
nösen  Drüsen  vereinigen  sich  entweder  zu  einem  einzigen,  oder  die 
Vereinigung  bleibt  unvollkommen,  und  es  existiren  mehrere,  getrennt 
mündende  Ausfuhrungsgange,  was  in  der  Thränen-  und  Vorateherdritie 
der  Fall  ist. 

b)  Glandulae  iubulosae.  Dem  Wortsinne  nach  sind  auch  die 
Drüsen  mit  baumformig  verzweigtem  Ausfährungsgange  Glanduhe 
iubulosae^  indem  sie  aus  verzweigten  Röhren  bestehen*  Im  engeren 
Sinne  dagegen  werden  zu  den  GlanduUs  tubuloiU  nur  jene  gerechnet, 
bei  welchen  die  Drüsenkanälchen  weniger  durch  Astbildung,  als  durch 
ihre  Länge  ausgezeichnet  sind.  Die  langen  Drüsenkanäle  (RöhrcheiO 
verlaufen  entweder  gerade,  oder  in  vielfachen  Krümmungen.  Auch  gerade 
Drüsenkanälchen  müssen  sich  zuletzt  krümmen  und  schlängeln,  mn  ia 
dem  beengten  Räume ,  welchen  der  Körper  einer  Drüse  darbietet ,  eine 
bedeutende  Länge  erreichen  zu  können.  Man  zählt  zu  diesen  Drüsen  die 
Nieren  und  die  Hoden.  —  Um  den  Unterschied  zwischen  den  acinöaen 
und  tubulösen  Drüsen  ersichtlich  zu  machen,  sei  gesagt,  dass  der 
Ausführungsgang  einer  acinösen  Drüse ,  bevor  er  sein  blindes  Ende  er- 
reicht, sich  successiv  in  zahllose  kurze  Zweige  spaltet,  während  in  den 
tubulösen  die  Spaltung  ungleich  seltener  erfolgt,  und  die  langgezogenen 
Spaltungsäste  entweder  End schling en  (Hoden),  oder  aber  En dblis- 
chen  bilden  (Nieren). 
Wenn  die  in  der  speciellen  Anatomie  gegebenen  Beschreibungen  der 
einzelnen  Drüsen  bekannt  geworden  sind ,  wird  es  dem  Anfänger  leicht 
sein,  sich  ein  umfassendes  Schema  zu  construiren,  dessen  Hauptrubriken 
hier  blos  angegeben  wurden. 

Die  Lymphdrüsen  gehören  eben  so  wenig  als  die  sogenannten  6e- 
fassganglien  (Milz ,  Schilddrüse,  Nebenniere,  Thymusdrüse)  zu  den  wahren 
Drüsen ;  stehen  ihnen  jedoch  viel  näher  als  letztere ,  da  man  die  aus  ihnen 
tretenden  Lymphgefasse  als  ihre  Ausfährungsgange  betrachten  kann. 

%.  83.  Physiologische  Eigenschaften  der  DrOsen. 

Der  in  den  Drüsen  stattfindende  organisch-chemische  Process,  durch 
welchen  aus  dem  Blute  neue  Flüssigkeiten  gebildet  werden,  heisst  Abson- 
derung, SecreUO'  Die  Leitung  der  secernirten  Flüssigkeiten  zu  ihren  Be- 
stimmungsorten durch  die  Ausführungskanäle ,  ist  die  Aussonderongi 
Ewcreüo*    Nach  anderen  Begriffen  CA  Müller)  wäre  SecreUo  die  Bildnpg 
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wmx  FMftfgkeilaii  aus  dem  Blute, -deren  Sloffe  als  solche  im  Blute  nicht 
Iriezistirtan»  z.  B.  Secretion  des  Samens;  Excreüo  dagegen  die  Abson- 
lamg  Ton  Flüssigfceiten,  deren  charakteristische  Mischungsbestandtheile 
ak  solche  achon  im  Blute  vorgebildet  sind  9  und  von  ihm  getrennt  werden 
lAneB ,  z.  B.  Galle-  und  Hamabsonderung. 

Jede  freie  Fläche  einer  Membran  sondert  ab ,  und  jedes  kleinste  TheiN 
ckm  irgend  eines  Gewebes  kann  nur  dann  leben  und  sich  nähren ,  wenn 
ihn  Emihnnigssloffe  dargeboten  werden  9  welche  alle  aus  dem  Blute  kom- 
ML  Die  Permeabilität  der  Gefasswandungen  ist  somit  nothwendige  Bedin- 
gmg  der  Ernährung  und  der  Secretion.  Bei  der  Ernährung  brauchen  je- 
doch die  flAssigen  Bestandtheile  des  Blutes  nur  aus  den  Gefisswandungen 
kmsiulreten  iEsatmoHi)^  um  ihren  Nutritionszweck  zu  erfäUen,  bei  der 
Seeretion  dagegen  müssen  die  Stoffe ,  weldie  durch  Exosmosis  aus  den  Ca- 
liDirgefissen  traten ,   neuerdings  die  Wand  von  Drüsenkanulchen  durch- 
Uigen,  um  in  den  Höhlen  derselben  als  Secreta  zu  erscheinen  CEndanno' 
ti$\  Wflrden  alle  Secreta  aus  Stoffen  bestehen^  welche  im  Blute  vorräthig 
iri,  so  könnte  man  sich  die  Secretion  als  eine  Art  Seihungsprocess  den- 
ka,  Ar  welchen  die  Wände  der  Capillargeflisse  und  der  Drflsenkanälchen 
kfftllb  Filtrirapparate  wären.  Die  alte  Medicin  hatte  diese  rohe  Ansicht 
m  allen  Secretionen ,  und  nannte  deshalb  die  Dräsen :  CokUoria  Ccoktre^ 
ävdiseflien).  Die  Gegenwart  von  so  vielen  Mischungsbestandtheilen  der 
Secreta,   welche  im  Blute  nicht  vorkonunen,   heisst  diese  mechanische 
Tontettung  aufgeben ,  obwohl  sie  keine  bessere  an  ihre  Stelle  setzt.  Wir 
liid  gezwungen  anzunehmen ,  dass  die  Bestandtheile  des  Blutes ,  während 
M  dvch  die  doppelten  Filtra  gehen ,    solche  chemische  Veränderungen 
erifiiden,  welche  ihnen  den  Charakter  des  neuen  Secretionsfluidum  geben; 
iker worin  diese  Veränderung  bestehe,  und  wie  es  mit  ihr  hergehe,  ist 
Avchtus  unbekannt.  Die  genauesten  Kenntnisse,  die  wir  von  dem  Baue  so 
neicr  Dr&s«i  haben ,    konnten  und  werden  uns  nie  hierüber  Aufschluss 
gike%  um  so  weniger,  als  gleichgebaute  Drüsen  häufig  sehr  verschiedene 
Secrele  liefern,  wie  die  Speichel-  und  Milchdrüsen.  Dass  die  l^ithelial- 
ttDci  der  Drüsenkanälchen  beim  Secretionsprocesse  betheiligt  seien ,  viel« 
Uckt  Stoffe  in  ihren  Höhlen  bilden  ,  um  sie ,  wenn  sie  fertig  sind ,  durch 
Maiceaz  in  die  Höhle  des  Drüsenkanälchens  zu  entleeren,  ist  eine  durch 
Anfe  und  Goodsir  angeregte  Vermuthung ,  welche ,  wenn  wirklich  etwas 
Wikres  an  ihr  ist,  auch  noch  keine  Eridärung  der  Absonderung  liefert, 
■I  Gegentheile  die  Schwierigkeit  der  Erklärung  wächst ,  indem  die  Blut- 
kiiigkeit  noch  ein  drittes  Filtrum ,  nämlich  die  Zellenwand ,  zu  dnrch- 
M^  hat  Die  chemische  Umwandlung  der  Blutflüssigkeit  während  des 
Dkchstrtaiens  durch  die  Wand  der  Drüsenkanälchen  wird  zur  uniäug- 
km  Wahrheit,  wenn  man  bedenkt,  dass  der  Eiweiss-  und  Faserstoff- 
pkilt  des  Blutplasma  ein  sehr  grosser  ist,  während  in  keinem  normalen 
Secrele  Faserst«^  erscheint,  und  der  Eiweissgehalt  in  allen  Absonderungen 
priiger  als  im  Blute  ist« 
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Die  Fortbewegung  der  secemirten  Flüssigkeiten  in  den  Ausahmiigi-' 
gangen  ist  theils  eine  nothwendige  Folge  des  Offenseins  der  letzteren  nack 
einer  Richtung  hin^  theils  eine  Wirkung  der  Ck)ntractilitdt  der  Kanalwandln- 
gen,  welche  durch  mikroskopische  Untersuchungen  und  durch  physiologische 
Experimente  constatirt  ist.  Gallen-,  Harn-,  Samenwege  zeigen,  wenn  sie  ge- 
reizt werden ,  sogar  wurmformige  Bewegungen.  Keine  Drüse  liegt  in  einer 
vollkommen  harten  Knochenkapsel,  ihre  Umgebung  besteht  vielmehr  aus 
mehr  weniger  beweglichen  Organen ,  welche  durch  ihre  Verschiebung  auf 
die  Dröse  drucken ,  und  somit  ebenfalls  ein  thätiges  Excretionsmomeat  ab- 
geben. Bei  den  Speicheldrüsen,  welche  von  den  Kaumuskeln,  bei  den  Dann- 
drüsen, welche  durch  die  wurmformige  Bewegung  der  Gedärme  gedrückt  und 
dadurch  enlleert  werden,  ist  dieser  mechanische  Umstand  in  die  Augen  sprin* 
gend.  Die  Abschüssigkeit  derAusführungagange,  und  besonders  Krümmangen 
derselben,  erleichtern  ebenfalls  die  Fortbewegung  desSecretes.  Die  korkzie- 
herartige  Krümmung  der  Schweissdrüsen  ist  offenbar  hierauf  berechnet^  da 
sie  dadurch  den  Bewegungsweg  in  eine  lange  schiefe  Ebene  umwandelt,  wel- 
cher leichter  zurückgelegt  wird,  als  ein  gerade  ansteigender. 

Viele  Secrete  haben  keine  weitere  Verwendbarkeit  im  Orgam'smua ,  und 
werden  so  bald  als  möglich  entleert.  Sie  heissen  Humares  ewcrementUÜ 
(Harn ,  Schweiss).  Andere  werden  nur  gebildet ,  um  zu  gewissen  Zwecken 
zu  dienen.  Sie  heissen  Hutmres  inquüinL  Diese  Zwecke  werden  entweder 
noch  innerhalb  des  Körpers  erreicht  oder  ausserhalb.  Speichel  und  Hagen- 
saft wirken  innerhalb ,  Milch  und  Same  ausserhalb  des  Körpers.  Erstere 
werden  deshalb  in  den  Anfang  oder  in  den  weiteren  Verlauf  eines  Syatenu 
(Verdauungssystem)  entleert ,  letztere  nur  in  das  Ende ,  oder  direct  an  die 
Leibesoberfläche  abgeführt  (Milch).  —  Es  giebt  auch  Secrete  gemischter 
Art ,  von  welchen  ein  Theil  noch  verwendet  wird,  ein  Theil  aber  Auswurfa- 
stoff ist ,  z.  B.  die  Galle,  deren  Harz-  und  Pigmenlgchall  in  den  Fäces  vor- 
konunt,  wahrend  die  übrigen  Bestandtheile  derselben  zur  Dünndarmverdauung 
beitrugen.  —  Die  complicirte  Struclur  der  Drüsen ,  und  ihre  darauf  basirtc 
hochgestellte  Lebensthätigkeit  machen  sie  zu  sehr  wichtigen  Organen  dea 
thierischen  Haushalts.  Erhaltung  der  Individuen  (Ernährung),  und  Erhal- 
tung der  Art  (Fortpflanzung)  ist  an  ihre  Thätigkeit  gebunden.  Je  grösser 
eine  Drüse  wird ,  und  je  mehr  sie  schon  im  Blute  vorhandene  Auswurfa- 
stoffe  absondert,  desto  wichtiger  ist  ihre  Function,  und  desto  geßhrlichei 
ihr.  Erkranken.  Unterbleiben  der  Nierensecretion  führt  zum  gewissen  Tode, 
und  die  unterbrochene  Thätigkeit  der  Lunge  setzt  Erstickung,  während  beide 
Hoden  ohne  Nachtheil  der  Gesundheit  eingebüsst  werden  können.  —  Sind 
Secretionsorgane paarig,  und  wird  das  eine  durch  Krankheit  oder  Verwan- 
düng  in  Stillstand  versetzt ,  so  übernimmt  das  andere  das  Geschäft  seine« 
Gefährten ,  und  gewinnt  in  der  Regel  auch  an  Volumen  und  Gewicht.  Jede 
gesteigerte  Secretion,  welche  den  Schaden  gut  macht,  der  durch  das  Unter- 
bleiben einer  anderen  gesetzt  werden  könnte ,  heisst  vicariirend.  —  Ex- 
atirpirte  Drüsen  werden  nicht  regenerirt. 


«  - 
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Literatur.  Hauptwerk:  MMer,  de  glandularum  secementium  structura  penU 
ttori  elc.  Ups.  1830.  fol.  Die  blinden  tinden  der  Drüsenkanäle  und  ihre  Nichtanastomose 
■it  den  Capillargefässen  wurde  durch  diese  classische  Arbeit  constatirt.  Der  noch  von 
Eiiigeo  aDgenommene  Uebergang  der  Capillargefasse  in  die  Anfange  der  Ausführungs- 
guge  ist  mit  dem  gegenwärtigen  Zustande  der  Physiologie  niclit  mehr  vereiiiliar. 
Wenn  man  bei  Injectionen  der  Capillargefasse  einer  Drüse,  den  Injectionsstoff  in  die 
brüenkaDäle  übergeben  sieht,  so  kann  dieses  nur  in  Folge  von  Zerreissung  geschehen, 
wekbe  um  so  leichter  entsteht,  nls  der  Injectionsdruck  meistens  grösser,  als  der  Wider- 
stand der  Capillargefasswände  ist.  —  /fen/e,  allgem.  Anat,  p.  889.  —  r/i&n/iii, Lehrbuch 
derPhysioL  Lp.  597,  femer  dessen  Artikel  »Absonderung»  in  FFiipii^r**  Handwörter- 
Mie,  und  BmeekCy  de  diffusione  humorum  persepta  roortua  et  viva.  Berol.  1842, 
Mthaltni  das  Wichtigste  in  anatomischer  und  physiologischer  Beziehung. 

S*  84.  Gesetze  der  AbsonderuDgen. 

1.  Das  Qua/e  und  Quantwn  einer  Absonderung'  hängt  von  dem  Blute 
und  von  dem  Baue  des  AbsondiTungsorgans  ab.  Verschieden  gebaute  Drü- 
sea  können  nie  gleiche  Secrete  liefern.  Je  reicher  das  Blut  an  Secretions- 
stoIeniBt,  desto  reichlicher  werden  diese  in  den  Secreten  erscheinen.  Hat 
deshalb  eine  Drüse  durch  Erkrankung  eine  Zeitlang  ihre  secretorische  Thä- 
tigkeit  eingestellt,  so  häuren  sich  die  Stoffe,  welche  durch  sie  hatten  entleert  wer- 
den sollen,  im  Blute  an,  und  beginnt  die  Drüse  spater  wieder  ihren  regel- 
mmgen  Geschäftsgang ,  so  wird  ihre  Absonderung  copiöser  sein  müssen. 
Hierauf  beruhen  die  von  den  Aerzten  sogenannten  kritischen  Ausleerungen. 
*~  Je  dünner  das  Blutplasma  ist,  desto  leichter  wird  dessen  Exosmose  und 
Eodosmose.  Die  Secretionen  werden  deshalb  durch  alle  Umstände^ vermehrt, 
welche,  eine  grössere  Verflüssigung  der  Blutmasse  bedingen  (Trinken,  Baden). 
I^Ms  die  Secretionen  in  diesem  Falle  an  ihren  specifischen  Stoffen  nicht  ge- 
htltreicher  werden ,  versteht  sich  von  selbst.  Eindickung  des  Blutes  durch 
Wisserverlust  mittelst  Schweiss  und  copiöser  seröser  Absonderungen,  wird 
wf  den  Gang  der  Secretionen  auf  die  entgegengesetzte  Weise  einwirken » 
ibo  Verminderung  derselben  und  relatives  Ueberwiegen  der  specifischen 
Secretionsstoffe  herbeiführen.  Bei  Kranken,  welche  viel  schwitzen  und  wenig 
trinken,  ist  der  Harn  wie  eingedickt  {Unna  crtuld). 

2.  Die  Zahl,  Weite  und  Verlaufsrichtung  der  Capillargefasse  einer  Drüse 
haben  insofern  auf  die  Secretion  Einfluss,  als  sie  die  Menge  des  Blutes,  wei- 
chet zur  Absonderung  dient,  die  Geschwindigkeit  seiner  Bewegung ,  und 
^kaDmck,  unter  welchem  es  strömt,  bedingen.  Drüsen,  welche  reich  an 
weiten  Capillargefässen  sind,  werden  copiösere  Absonderungsmengen  liefern, 
■Ml  je  gekrümmter  der  Verlauf  der  Capillargefasse  ist,  desto  länger  wird 
^  Blut  in  der  Drüse  verweilen ,  und  desto  grösser  wird  auch  der  Druck 
iQB  müssen,  der  den  Austritt  seines  Plasma  bestimmt.  Das  blutgefassamu; 
Parenchym  des  Hoden  und  der  Vorsteherdrüse  lasst  keine  reichlichen  Secre- 
^><^  erwarten,  während  der  Reichthum  an  Capillargefässen,  durch  welchen 
*i^die  Leber,  die  Niere,  die  Speicheldrüsen  auszeichnen,  mit  den  grossen 
^^CfeUonsmengen  dieser  Drüsen  innig  zusanunenhangt.  (Da  zu  jeder  Drüse 
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wie  im  Gegentheile  häufigere  naturgemässe  Entleerungen  derselben  ihre 
secretorische  TliStigkeit  durch  Ucbung  starken.  So  kann  das  anfangs  einem 
gesunden  Menschen  gewiss  schwer  Fallende  Gelübde  der  Keuschheit  mil 
der  Zeit  leicht  zu  halten  sein,  während  andererseits  häufige  Begattung  eine 
Gewohnheit,  und  wohl  eine  Nothwendigkeit  werden  kann.  —  Kraidchafte 
Vermehrung  der  Absonderung  kann  auF  zweifache  Weise  bedungen  sein, 
durch  Reizung  oder  durch  örtliche  Schwäche  iAtoniey  Lähmung  der  DrQ- 
senkanälchen).  Im  ersten  Falle  wird  das  Secret  keine  Mischungsändenmg 
erleiden  9  im  zweiten  dagegen  werden  seine  wässerigen  Bestandtheile  prä- 
valiren.  So  ist  häufiges  Schwitzen  Folge  örtlicher  Schwäche ,  und  die  Mi- 
schung aller  krankhaften  Profluvien  (Samen-,  Speichel-,  Schleimflüsse  etc.) 
ist  arm  an  plastischen,  reich  an  wässerigen  Bestandtheilen.  —  Bei  Krank- 
heiten ,  welche  mit  Abzehrung,  allgemeinem  Verfalle ,  und  Entmischung  der 
Blutmasse  einhergehen,  können  alle  Secretionen  zugleich  profus  und  wässerig 
werden.  Ein  solennes  Beispiel  davon  giebt  die  Lungensucht  mit  ihren  er- 
schöpfenden Schweissen,  Durchfallen  und  örtlichen  Wassersuchten. 


weites    Bneh* 


Vereinigte  Knoclieii-  und  Bänderlelire. 


$.  85.  Olyect  der  Knochen-  und  BSnderlehre. 

'^ie  vereinigte  Knochen-  und  Bänderlehre,   Osteo-Syndesmologle^ 

beschäftigt  sich  mit  der  Beschreibung  der  Knochen,  und  der  sie  zu  einem 

beweglichen  Ganzen  —  Skelet —  vereinigenden  organischen  Bindungsmit- 

1,  der  Bänder.  Ihr  Object  ist  das  natürliche  Skelet  CSceleton  naturale^ 

MMm  Unterschiede  vom  künstlichen  iSceleton  arliflciak^y  dessen  Knochen 

cht  durch  natürliche  Bänder,  sondern  durch  beliebig  gewählte  Ersatzmittel 

dc^rselben,  Draht,  Leder-  oder  Kautschukstreifen,  mit  einander  verbunden 

9mvid.  Da  weder  die  Knochen,  noch  die  sie  vereinigenden  Bänder,  einer 

selbstthätigen  Bewegung  fähig  sind,    und  sie  nur  durch  Kräfte,   die  von 

auBsen  her  auf  sie  wirken  —  Muskelkräfte —  veranlasst  werden,  aus  dem 

Zustande  des  Gleichgewichtes  zu  treten,  so  können  sie  auch  als  passive  Be- 

wc|[imgsorgane  auTgefasst  werden. 

Die  im  gewöhnlichen  Leben  übliche  Bezeichnung  der  Hauptformbestand- 
Iheile  des  menschlichen  Leibes :  als  Kopf,  Rumpf,  obere  und  untere  Glied- 
luassen,  ist  auch  in  die  Wissenschaft  übergegangen,  welche  von  den  Kno- 
chen des  Kopfes,  des  Rumpfes,  der  oberen  und  unteren  Gliedmassen,  als 
I'auptabtheilungen  des  Skelets,  handelt. 

A)   Kopfknochen. 
$.  86.  Eintheilang  der  Kopfknochen. 

Die  Grösse  und  Gestalt  des  Kopfes  —  der  wahren  Hauptsache  der 
^^ieologie  —  wird  durch  den  Zusammentritt  von  21  Knochen  bedingt, 
^^Iche,  mit  Ausnahme  eines  einzigen  —  des  Unterkiefers  —  fest  und  un- 
^^eglich  zusammenpassen,  und,  weil  sie  grösstentheils  in  die  Kategorie 
^^i"  breiten  und  flachen  Knochen  gehören,  die  Wandungen  von  Höhlen 
^'Iden,  die  zur  Aufnahme  des  Gehirns  und  der  Sinnesorgane  dienen.  Es 
^giebt  sich  schon  hieraus  die  Eintheilung  des  Kopfes  in  den  Hirns  chä- 
^^1  oder  die  Hirnschale  (.Cranium^  cafvaria,  oUa  capitis^  theca 
^^eftrO,  und  in  das  Gesicht  (^Facies).  Ersterer  wird  durch  7  Schä- 
^^Iknochen  COssacranÜ)^  letzteres  durch  14  Gesichtsknochen 
^^^safacieO  gebildet,  welche  Unterscheidung  mehr  praktisch  geläufig,  als 
Wissenschaftlich  ist,  indem  gewisse  Schädelknochen  auch  an  der  Zusammen- 
^^teung  des  Gesichtes  Theil  nehmen,  und  einer  derselben — das  Siebbein 
^"^  mit  Ausschluss  eines  sehr  kleinen  Theiles  seiner  Oberfläche ,  ganz  dem 
^sichte  angehört. 
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lYS  $.  87.  AllgemeiDC  Eigenschaden  der  Schadelknocheil. 

a)  Schädelknochen. 
§.  87.  Allgemeine  Eigenschaffen  der  Schädelknochen« 

Man  unterscheidet  am  Schädel  das  Schadeldach  und  den  Schi- 
delgrund,  welche  beide  als  hohle,  mehr  weniger  unregelmassige  vski 
oblonge  Halbkugeln,  das  knöcherne  Gehäuse  für  das  Gehirn  zusammensetzet 
Die  Schädelknochen  werden  in  die  paarigen  und  unpaarigen  einge- 
theilt«  Erstere  —  die  Scheitelbeine  und  Schläfebeine  —  liegen  symmetrisd 
rechts  und  links  von  der  verticalen  DurchschniUsebene  des  Schädels ,  m» 
bilden  den  grössten  Theil  der  oberen  und  seil  liehen  Wand  desselben 
letztere  —  das  Grundbein ,  Stirnbein  und  Siebbein  —  bilden  die  hintere,  dti 
vordere,  und  die  untere  Wand  des  Schädels. 

Die  paarigen  Schädelknochen  erzeugen  durch  ihre  Vereinigung  einen 
von  einer  Seite  zur  anderen  über  den  Scheitel  weggehenden  Bogen ,  desaei 
Concavität  nach  unten  sieht  Die  unpaarigen  setzen  dagegen  einen  von  von 
nach  hinten  unter  der  Schädelhöhle  laufenden  Bogen  zusammen,  dessen  Co« 
cavilät  nach  oben  gerichtet  i$t.  Beide  Bogen  schliessen  durch  ihr  Ineinander 
greifen  die  Schädelhöhle  vollkommen  ab^  und  bilden  die  ovale  Schale  der 
selben  (Hirnschale).  Jedes  Stück  dieser  Schale,  oder  jeder  Schädelknochei 
wird  somit  einen  convex-concaven  breiten  Knochen  darstellen,  dessen  cor* 
vexe  Fläche  nach  aussen,  dessen  concave  Fläche  nach  dem  Gehirne  sieM 
Beide  Flächen  laufen  selten  parallel  9  wodurch  die  Dicke  eines  SchudelkRO 
chens  an  verschiedenen  Querschnitten  ungleich  ausfallt. 

Jeder  Knochen  der  Hirnschale  besteht  aus  zwei  dichten,  durch  Einschnl 
schwammiger  Knochenmasse  —  Diploe  —  getrennten  Platten  oder  Tafeln 
deren  äussere,  dickere  die  gewöhnlichen  Merkmale  compacter  Knochensub 
stanz  besitzt;  deren  innere,  dünnere,  und  an  Knochenknorpel  ärmere,  ihre 
Sprödigkeit  und  dadurch  bedingten  leichteren  Brüchigkeit  wegen,  den  be 
zeichnenden  Namen  der  G 1  as  ta  f  e I ,  Tabula  viirea^  erhielt.  Die  Diploe  de 
Schädelknochen  ist  wohl  den  Markhöhlen  langröhriger  Knochen  analog,  enl 
hält  aber  nicht,  wie  diese,  consistenles  Mark,  sondern  ein  dünnes,  m 
Fetttröpfchen  gemischtes  Fluidum,  welches  von  vielen  Blutgefässen ,  Vetm 
(UploSlkae^  durchzogen  wird,  und  deshalb  beim  Durchschnitte  roth  tingh 
erscheint.  Die  Venen  der  Diploe  sammeln  sich  zu  grösseren  Stämmen,  welch 
in  besonderen,  baumformig  verzweigten  Knochenkanälen  der  Diploe,  Go 
iiales  Bnescheii-i  verlaufen,  mid  zuletzt  die  äussere  oder  innere  Tafel  d< 
Knochens  durchbohren,  um  in  benachbarte  äussere  oder  innere  Venenstäiimi 
einzumünden.  An  jenen  Theilen  des  Schädels,  welche  nur  von  wenig  Weicl 
theileu  bedeckt  werden,  wie  am  Schädeldache,  FornLr  cranii\  stehen  d 
beiden  Tafeln  der  Schädelknochen,  wegen  stärkerer  Entwicklung  der  Diplc 
weiter  von  einander  ab^  und  sind  auch  absolut  dicker,  als  an  jenen  Stellet 
welche  durch  Muskellager  bedeckt,  und  dadurch  vor  Verletzungen  gesduKi 
werden:  Schläfen- und  Hinterhauptgegend.  Hier  wird  die  Diploö  sogar  dm 
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üe  bis  zur  Berfihrong  gesteigerte  Annäherung  beider  Tafeln  ganzlich  aus- 
geicUossen  9  und  letztere  überdies  so  verdünnt ,  dass  der  Knochen  durch- 
tckdoeod  wird.  Auch  bei  jenen  Wanden  der  Schädelhöhle ,  welche  diese 
fw  tostossenden  Höhlen  des  Gesichts ,  den  Augenhöhlen  und  der  Nasen- 
kiUe,  trennen,  tritt  aus  gleichem  Grunde  eine  bedeutende  Verdünnung  der- 
lefeei  auf.  —  Die  Verbindungsränder  der  Schädelknochen  sind  entweder 
Bit  dendritischen  Zacken  besetzt,  durch  deren  Ineinandergreifen  eine  wahre 
Nilh,  Suiura  vera  $.  Sgntasis  serraia^  entsteht,  oder  scharf  zugeschnit- 
tei,  zam  wechselseitigen  Uebereinanderschieben ,  Sidura  spurta  s.  sgua^ 
mmy  oder  rauh  und  uneben,  um  dem  sie  verbindenden  Zwischenknorpel 
m  grössere  Insertionsfläche  darzubieten^  Sgniphytis.  —  Nur  die  äussere 
Mcheder  Schädelknochen  wird  von  einer  wahren  Beinhaut  —  Pericranhim  — 
Abenogen,  welche  über  die  Näthe^  ohne  in  sie  einzudringen ,  oberflächlich 
weggeht,  und  allen  Schädelknochen  gemeinschaftlich  angehört.  Sie  hat  bei 
derBotwicklung  einzelner  Schädelknochen  einen  höchst  wichtigen  Antheil. 
Ai  der  inneren  Fläche  des  Schädels  fehlt  sie ,  und  wird  durch  die  harte 
HirnktQt  vertreten.  —  Da  das  Gehirn  die  Schädelhöhle  vollkommen  ausf&llt, 
80  nässen  die  an  seiner  Oberfläche  vorkommenden  Erhabenheiten  und  Ver- 
tielvigen  sich  an  der  inneren  Tafel  der  Schädelknochen  gewissermassen  ab- 
drtcfcen,  wodurch  die  sogenannten  Fingereindrücke  —  hnpressianes 
äßatae^  —  und  die  dazwischen  vorspringenden  Kanten  —  Juga  cere- 
Mfa  —  entstehen.  —  Alle  Schädelknochen  werden  von  gewissen  Löchern 
oder  kurzen  Kanälen  durchbohrt ,  welche  Nerven  oder  Gefissen  zum  Ver- 
Infe  dienen.  Die  Nervenlöcher  finden  sich  bei  allen  Individuen  unter  den- 
seibea  Verhältnissen  und  fehlen  nie.  Die  Gefisslöcher  sind ,  wenn  sie  Arte- 
riei  durchlassen,  ebenfalls  constant^  wenn  sie  aber  den  von  innen  nach 
Nuen  gehenden  Venen ,  oder  den  sogenannten  Emissaria  SaniorM  ange- 
boren, unterliegen  sie  an  Grösse,  Zahl  und  Lagerung  mannigfaltigen  Ver- 

^edenheiten,  und  fehlen  auch  zuweilen  gänzlich. 

Je  weniger  eio  Schadelknocbeo  an  der  Bildoug  anderer  Höhlen  Antheil  nimmt, 
deito  einlacher  ist  seine  Bildung,  und  somit  auch  seine  Beschreibung)  je  mehr  er  an 
<ler  Begrenxung  anderer  Höhlen  Theil  hat,  desto  romplicirter  wird  seine  Gestalt  Es 
wire  deshalb  im  Schulvortrage  der  Anatomie  besser,  nicht  in  der  Ordnung  vorxuge- 
Itn,  wdche  in  diesem  Lehrbuche  befolgt  wird,  wo  der  Anfang  mit  dem  verwickeltsten 
Sdfidelknochcn  gemacht  wird,  sondern,  nach  der  Weise  der  Alten,  mit  dem  Stim- 
M  Sebeitoibeine ,  oder,  was  noch  einfacher  wäre,  nach  dem  Beispiele  Meekett 
■Ü  der  Wirbeisaule  su  beginnen. 

$.  SS.  Grandbein  9  Os  hasUare  s.  spheno-occipüale. 

DasGrondbeinist  der grösste Knochen  des  Schädels,  dessen Grund- 
'^nnd  Untere  Wand  er  vorzugsweise  bildet.  Er  verbindet  sich  mit  allen 
^gen  Schädelknochen ,  und  mit  der  grösseren  Mehrzahl  der  Gesichtskno- 
^9  und  besieht  im  vollkommen  entwickelten  Menschen  aus  zwei  hinter 
'**Mer  liegenden;  and  nur  durch  eine  sdimale  Knochenbrficke  vereinig- 
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ten  Stficken  —  dem  Keil-  und  Hinterhaoptstücke ,  —  welche  früher  allge- 
mein als  zwei  besondere  Schädeiknochen  betrachtet  und  beschrieben  wur^ 
den,  bis  Sßmmening  die  richtige  Beziehung  derselben  zu  einander  aiif- 
fasste,  und  sie  als  integrirende  Theile  eines  Fundanienlalknochens  des  ScU- 
dels  —  des  Grundbeins  —  darstellte. 

A)  Das  Keilstück  des  Grundbeins,  oder  das  Keilbein,  Or 
cuneifcrme  iSynonytna :  Os  spAenafdewn^  spkecoideumy  vespifarme^  ote- 
uim^  pofymarpkim,  pterygoideum  y  Os  coiatariL  Die  gebräuchlichste  von 
diesen  Bezeichnungen  ist  Os  sphetwideum^  abgeleitet  von  af  nv,  ein  KeU, 
und  £(Jo^,  die  Gestalt). 

Es  hat,  wie  die  vielen  Synonyma  bezeugen  dürften,  eine  sehr  com- 
plicirte  Gestalt.  Die  Einfalt  der  Alten  fand  in  der  Form  dieses  Knochens 
eine  Aehnlichkeit  mit  einem  fliegenden  Insecte,  woher  die  jetzt  noch  übliche 
Bintheilung  in  Körper  und  Flügel  stammt. 

a)  Der  Körper,  der  mittlere,  in  der  Medianlinie  des  Schadelgrundes 
liegende  Theil  des  Knochens,  ist  fast  würflig  gestaltet,  dünnwandig,  und 
schliesst  eine  Höhle  ein,  welche  durch  eine  verlicale,  häuGg  nicht  symme- 
trisch stehende,  und  unterbrochene  Scheidewand  in  zwei  seitliche  Ficher 
(Sinus  sphenaidales)  zerfallt.  Er  zeigt  6  Flächen,  oder  besser  Gegenden, 
von  welchen  die  obere  und  die  beiden  seitlichen  in  die  Schädelhöhle  sehen, 
während  die  vordere  und  untere  gegen  die  Nasenhöhle  gerichtet  sind,  und 
die  hintere*  mit  dem  Hinterhauptsknochen  bei  jüngeren  Individuen  durch 
Knorpel,  bei  älteren  durch  wahre  Knocbenmasse  verschmilzt.  Die  obere 
Fläche  ist  sattelförmig  ausgehöhlt , Türkensattel,  (Selia  turdca^  eguitm^ 
Ephippium) ,  und  nimmt  den  Gehimanhang  (Hypophysis  s*  Giambda  püu^ 
taria  cerebri)  auf.  Die  hintere  Wand  der  Sattelhöhle  wird  durch  eine  schräge 
nach  vorn  ansteigende  Knochenwand  —  Sattel  lehne,  Darswn  ephqipä 
—  gebildet,  an  deren  Ecken  die  nach  hinten  gerichteten  kleinen  konischen 
Processus  cUnoidei  posUci  aufsitzen.  Die  hinlere  Fläche  der  Sattellehne  geht 
in  eincT  Flucht  in  die  obere  Fläche  des  Basilartheiles  des  Hinterhauptkno- 
chens über,  und  bildet  mit  ihr  eine  abschüssige  Ebene  —  den  sogenannten 
Qivus.  —  Häufig  findet  sich  vor  der  Sattelgrube  ein  stumpfer  Knochen- 
höcker —  der  Sattelknopf,  Tuberculum  ephfppii^  —  und  beiderseits 
von  diesem  die  sehr  kleinen,  meistens  nur  angedeuteten,  papillenartigeo 
Processfts  clinaidei  medii^  welche  ausnahmsweise  so  gross  werden,  dass 
sie  auf  die  gleich  zu  erwähnenden  Spitzen  der  Processus  cUnoidei  anterie- 
res  zuwachsen,  sie  berühren,  oder  mit  ihnen  verschmelzen ,  wodurch  eme 
Oeffhung  zu  Stande  kommt,  die  die  Carotis  durchpassiren  lässt,  und  als 
abnormes  Foramen  caroiico-clinoideum  bezeichnet  wird.  —  Die  beiden  Sei- 
tenflachen des  Keilbeinkörpers  zeigen  eine  seichte,  schräg  nach  vorn  und 
oben  aufsteigende  Furche  CSu/cus  caroticus^,  deren  unteres  Ende  nach 
aussen  durch  ein  dünnes,  abgerundetes,  nach  hinten  gerichtetes  Knochen^ 
blättchen  iUnguia)  begrenzt  wird.  Die  vordere  Fläche  besitzt  zwei  durch 
eine  vorspringende  senkrechte  Knochenleiste  iCrUta spkenoidaiis)  von  ein* 
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iider  ([etrennte,  unregelmassige  Oefihungen,  welche  in  die  beiden  seitlichen 
Fieker  der  Keilbeinshöhle  führen.  —  Die  untere  Fläche  des  Keilbeinkörpers 
wM,  wie  die  vordere,  durch  einen  mittleren  scharfen  Kamm  halbirt,  wel- 
ckr  in  die  Orisia  gphenoidaUs  übergeht ,  und  sich  mit  ihr  zum  scharf- 
kutigen,  zugespitzten 9  seltener  hakenförmig  gekrümmten  Keilbeins- 
scinabel  (Bostrum  sphenoidale)  verlängert. 

b)  Die  Flügel  des.  Keilbeins  bilden  drei  Paare  vom  Körper  ausgehen- 
der, divergirender  Fortsätze,  welche  in  die  kleinen  und  grossen  Flügel,  und 
ii  die  flflgelartigen  Fortsätze  eingetheilt  werden. 

I.  Paar.  Kleine  Flügel,  Afae  minores  s.  Processus  ensifbrmes* 
Sie  entspringen  vom  vorderen  Theile  der  oberen  Fläche  des  Körpers,  jeder 
■it  zwei  Wurzeln,  die  das  Sehloch  CForamen  opticum)  zwischen  sich 
iusen.  Sie  haben  die  Gestalt  eines  Krummsäbels,  und  liegen  ziemlich  hori- 
lOBtal,  mit  einer  oberen  und  einer  unteren  Fläche,  einem  vorderen  massig 
genckten,  und  einem  hinteren  glatten  Rande.  Das  innere,  nach  der  Sattel- 
leine  gerichtete  Ende  derselben  ist  der  Processus  cUnoiäeus  anterior ^  welche 
Beiemrang  von  mehreren  Autoren  auf  den  ganzen  kleinen  Flügel  übertra- 
gm  wird. 

S.  Paar.  Die  grossen  Flügel^  Aloe  magnae ^  entspringen  jeder 
TOB  den  Seiten  des  Körpers,  und  krümmen  sich  nach  aus-  und  aufwärts« 
In  unterscheidet  an  ihnen  3  Flächen ,  und  eben  so  viele  Ränder.  Die  Flä- 
ckeo  werden  nach  den  Höhlen  benannt ,  gegen  welche  sie  gekehrt  sind.  Die 
Schidelhöhlenfläche  (.Superficies  cerebraUs  s.  interna)  ist  concav^ 
«tiiachen  hnpressiones  digitatae  und  btga  cerebraiia  versehen.  Die  S  c  h  1  ä- 
feifläche  (.Superficies  temporalis  s-  externa)  eben  so  gross,  von  oben 
Mch  iDten  convex,  von  vom  nach  hinten  concav,  liegt  an  der  Aussenseite 
des  Schädels  in  der  Schläfengrube  zu  Tage,  und  wird  beiläufig  in  ihrer  Mitte 
dvcb  eine  querlaufende  Leiste  (Orista  alae  magnae)  in  zwei  übereinander 
Gegende  kleinere  Flächen  geschnitten,  von  denen  nur  die  obere  in  der  Schlä- 
ftsgrobe  eines  ganzen  Schädels  sichtbar  ist,  während  die  untere  an  der 
Bim  des  Schädels  liegt.  Das  vordere  Ende  der  queren  Crista  entwickelt 
neh  imn  litbercuftim  spinosum ,  einem  dreieckigen,  mit  der  Spitze  nach 
■ten  und  hinten  ragenden  Knochenzacken.  Die  rautenförmige,  ebene  und 
ghtle  Aagenhöhlenfläche  ^Superficies  orbilatis  s-  anterior)  ist  die 
UeiMte,  und  bildet  den  hinteren  Theil  der  äusseren  Wand  der  Augenhöhle. 

Die  drei  Ränder  sind  der  Lage  nach  ein  oberer,  ein  vorderer, 
■dein hinterer.  Jeder  derselben  besteht  aus  zwei  unter  einem  vorsprin- 
KndenWinkelzusammenstossenden  Segmenten,  weshalb  von  älteren  Schrifl- 
^em  6  Flügelränder  angenommen  wurden.  Sic  bilden  zusammen  die  po- 
iROdile  Contour  der  Ala  magna ,  welche  mit  den  zackigen  Rändern  eines 
i'kdennausflflgels  entfernte  Aehnlichkeit  hat.  Der  obere  Rand  erstreckt 
M  vom  Ursprünge  des  grossen  Flügels  bis  zur  höchsten  Spitze  desselben, 
^iosseres  Segment  bildet  eine  rauhe  dreieckige  Fläche,  die  zur  Anlage- 
rag  des  Stirnbeins  dient.  Die  hintere  äusserste  Ecke  des  Dreiecks ,  in  eine 
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fidiarfe  dünne  Schuppe  auslaufend,  «tösst  an  den  vorderen  unteren  Wiokel 
des  Seitenwandbeins.  Sein  inneres  Segment  ist  nicht  gesackt,  sondern  schmef- 
dend  zugeschärft  9  sieht  der  unteren  Fläche  der  Ala  minor  entgegen ,  and 
bildet  mit  ihr  die  schräge  nach  aus-  und  aufwärts  gerichtete ,  nach  üaeu 
weitere ,  nach  aussen  spitzig  zulaufende  obere  Augeugrubenspalle 
CFissnra  sphetwidä/U  s*  orbÜaiU  stq^eriar).  Das  äus8ere  Segment  bildet 
zugleich  den  oberen^  das -innere  den  inneren  Rand  der  rhomboidalen  Au- 
genhöhlenfläche des  grossen  Fl&gels.  —  Der  vordere  Rand  vervollständigt 
durch  seine  beiden  Segmente  die  Umrandung  der  Sitperficiei  orbiiatts*  Sein 
vorderes  Segment  ist  gezackt^  zur  Verbindung  mit  dem  Jochbeine,  das 
untere  Segment  ist  glatt,  und  dem  hinteren  Rande  der  Augenhöhlenfläcke 
des  Oberkiefers  zugewendet,  mit  welchem  es  die  untereAugengruben- 
s  palte  Cfissura  spheno  -  niasiUaris  s.  orbUaUs  inferior)  bildet.  —  Der 
hintere  Rand  erzeugt  durch  seine  beiden  Abschnitt«  einen  nach  hinten, 
zwischen  Schuppe  und  Pyramide  des  Schläfenbeins  eingekeilten  Winkel  (AwM 
9,  Laminairiangularis)j  an  dessen  uusserstem  Ende  nach  unten  eine  gekerbte 
Zacke ,  oder  ein  zugespitztes  Knochenblatt  —  Dorn,  Stachel»  JS^fina 
angularis  —  hervorragt ,  welches  zuweilen  selbst  wieder  kleinere  Neben- 
blättchen  trägt  (Alae  parvae  tngrassiae ,  nach  Phil.  Ingrassias^  einem  sici- 
lianischen  Arzte  und  Anatomen  des  16.  Jahrhunderts  benannt). 

Der  grosse  Flägel  wird  durch  drei  constante  Löqher  durchbohrt.  1.  Das 
runde  Loch  liegt  in  dem  Wurzelstücke  des  grossen  Flügels^  neben  des 
Seiten  des  Keilbeinkörpers,  und  führt  nach  vom.  Es  dient  zum  Austritte  des 
zweiten  Astes  des  fünften  Nervenpaares.  2.  Das  ovale,  und  knapp  an  und 
hinter  ihm  3.  das  kleine  Dornenloch  CFaramen  spinosum)  fuhren  nach 
abwärts,  liegen  am  inneren  Abschnitte  des  hinteren  Flügelrandes,  und  die- 
nen, ersteres  dem  dritten  Aste  des  fünften  Paares  zum  Austritte,  letzteres 
der  mittleren  harten  Himhautarterie  zum  Eintritte  in  die  Schädelhöhle.  Am 
äusseren  Segmente  des  oberen  Randes,  und  an  der  Schläfenfläche  des  gros- 
sen Flügels ,  finden  sich  an  Grösse ,  Zahl  und  Lagerung  wandelbare  Löcher 
für  die  Diploevenen. 

3.  Paar.  Die  flügelartigen  Fortsätze,  Processus  pterygoidei 
(irrspu^,  ein  Flügel),  auch  Alae  inferiores  s»palaiinae  genannt,  steigen 
nur  wenig  divergirend  nach  unten  herab,  und  bestehen  aus  zwei  Lamellen 
(Laminaepierpgoideae^y  Vielehe  nach  hinten  auseinandersteheu ,  und  eine 
Grube  zwischen  sich  fassen,  Flügelgrube,  Fassa  pterygoidea.  Die 
äussere  Lamelle  ist  kürzer,  aber  breiter  als  die  innere ,  die  mit  einem  nach 
hinten  und  aussen  gekrümmten  Haken  CHamtiluspierpgoideus)  endet.  Unten 
trennt  ein  einspringender  Winkel  Unciswa  s..  Fissura  plerygoided)  beide 
Lamellen ,  der  durch  den  Pyramidenfortsatz  des  Gaumenbeins  ausgefüllt 
wird.  An  der  oberen  Hälfte  des  hinteren  Randes  der  inneren  Lamelle  läuft 
eine  flache  Furche  CSulcus  iubae  EustaclUanae)  nach  aussen  und  oben. 
Zwischen  ihr  und  dem  Foratnen  ocale  beginnen  die  beiden  in  der  neueren 
Neurologie  wichtig  gewordenen  CanaUcuU  pterygoidei  s*  sphenoidafßß^ 
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TOI  welchen  der  äusnere  an  derSchadelfläche  des  grossen  Flügels,  zwischen 
kxUmg^a  und  dem  F&ramen  rotundum^  der  innere  aber  in  den  Cmialis 
MmiMi  ausmündet. 

Die  mit  dem  Körper  und  dem  grossen  Flügel  dos  Keilbeins  verschmol- 
me Basis  des  Frocesstis  pteryffoideus.  wird  durch  einen  horizontal  ziehen- 
dfn  Kanal  iCafialis  pterygaideus  s.  Vidiamts)  perforirt ,  von  dessen  vor- 
deren  Ende  eine  Furche  am  vorderen  Rande  des  Flügelforfsatzes  herab  - 
Mi-- Sfdcus  pteryg(hpaUUinus»  Das  hintere  Ende  des  Vidiankanals  liegt 
muttelbar  unter  der  Lingula  des  Su/ciss  carotiais. 

Einen  integrirenden  Bestandtheil  des  Keilbeins  bilden  die  Ossicula  Berlini 
lOonwa  spkenofdaiia.  Sie  sind  paarige  Deckelknochen  für  die  an  der  vorde- 
m  Wand  des  Keilbeinkörpers  befindlichen  grossen  OefAiungen  der  Sfnus 
ifkenoidaies  9  deren  Umfang  sie  von  unten  her  verkleinem.  Ihre  Gestalt  ist 
dreieckig,  leicht  gebogen,  indem  sie  sich  von  der  unteren  Flache  des  Keil- 
beinkörpers  zur  vorderen  erheben.  Sie  verschmelzen  frühzeitig  mit  dem 
Keil-  and  Siebbein  und  mit  den  KeilbeinfortsSIzen  des  Gaumenbeins  Cjedoch 
killiger  und  mittelst  zahlreicherer  Berühningspuncte  mit  ersterem),  so  dass 
tie  bei  gewaltsamer  Trennung  der  Schddelknochen  an  dem  einen  oder  an- 
<lffea  Knochen  haften  bleiben,  oder  zerbrechen ,  und  man  sie  nur  aus  jun- 
feil  Individuen  unversehrt  erhallen  kann. 

Beim  Neugebornen  besteht  das  Keilbein  aus  zwei  von  einander  getrennten 
SlOcken,  dem  sogenannten  vorderen  und  tiinteren  Keilbeine.  Das  vordere  tragt 
die  kleinen  Flügel,  das  hintere  die  grossen  und  die  Procettus  pterpgoidei.  Bei  vielen 
Säugelbieren  bleiben  diese  beiden  Keilbeine  durch's  ganze  Leben  gelrennt. 

Ausser  den  im  Texte   angeffdirten  Varietäten  einzelner  Formtheile  des  Keilbeins 
pflegen  folgende  noch  vorzukommen.   Die  Keilbeinshöhlc  wird  mehrfacherig,  selbst 
kidoiellig,  setzt  sich  in  die  Procestus  rfinoidei  ant.  fort,  oder  entbehrt  der  Scheide- 
wand. —  Die  mittleren  Proc^tnu  clmoü/ei  verschmelzen  durch  knöcherne  Brücken 
mit  den  vorderen  und  hin  leren.  Ersleres  geschieht  häufiger ,  und  kommt  auch  allein, 
letzteres  nur  in  Verbindung  mit  erslcrem  vor.  —  Der  Clivus  bildet  eine  lange  schiefe 
Ebene,  welche  sich  bis  auf  3  Linien  lünge  und  darüber  verkürzen  kMm (Blumenbach). 
>-  Vom  Foramem  roiundum  zieht  eine  seichte  Furche  zum  For,  ovale.   letzteres  ver- 
irhmilzt  mit  dem  For.  spinotum ,  welches  auch  nur  als  Ausschnitt  gesehen  wird.  — 
Wt  innere  I^melle  des  Froe,  pterygoidens  krümmt  sich  oben  unter  die  untere  Körper - 
flüeiie  alii  sogenannter  Scheidenfortsatz ,  Processus  mginalis ;  die  äussere  F^mello  ist 
ah  grosse  Seltenheit  mit  der  Stma  angmltiris  durch  eine  knöcherne  Spange  verbunden, 
vekhe  Anomalie  als  Vcrknöchcrung  des  von  Cirinlni  beschriebenen  Bandes  —  Li§. 
pierggthMpinotwn  —  zu  deuten  ist.  —  Die  Processus  pferygoidei  sind  i}ei  einigen  Sau- 
gelhieren  selbstständige  Knochenstücke ,  die  durch  Käthe  in  die  grossen  Kcilbeinflügel 
eingepflanzt  werden 

Die  etymologische  Erklärung    der  Hgnonyma    bleibt  dem  mündlichen  Vortrage 
Obertassen. 

K)  Das  Hinterhauptstück  des  Grundbeins  oder  das  Hin- 
terhaupt b  ein,  Os  occipilis  (os  pupp/s ,  viemoriae)* 

Es  besteht  im  ncugebornen  Kinde  aus  4 ,  durch  Knorpel  vereinigten 
Sticken,  deren  Trennungsspuren  am  ausgebildeten  Knochen  nicht  mehr  zu 
^nnen  sind.  Diese  Stücke  sind:  der  Grundtheil,    PmrB  iwOaris^  der 
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Hinterhaiqittheil ,  Pars  oecipUaUs^  and  2  Gelenktheile ,  Parle$  amdub^ 
deae.  Diese  4  Stücke  sind  um  das  grosse  ovale  Loch  des  Knochens  —  R 
ramen  ocdpUale  magnum  —  so  gruppirt,  dass  der  GrundtheO  Tor,  d 
Hinterhaupttheil  hinter  demselben ,  die  beiden  Gelenktheile  seUwärls  Ton  fli 
zn  liegen  kommen.  —  Bei  vielen  Thieren  erhält  sich  die  Trennung  der  vi 
Formtheile  des  Hinteriiauptbeins  durch  das  ganze  Leben. 

1.  Der  Grundtheil  vermittelt  die  Verbindung  des  Hinterhauptbeine 
mit  dem  Keilbeine.  Er  verknöchert  unter  allen  Kopfknochen  zuerst,  u 
stösst  mit  einer  rauhen  Flache  an  den  Körper  des  Keilbeins,  der  unmittelh 
nach  ihm  ossificirt  Eine  zwischenliegende  Knorpelscheibe  verbindet  A 
verschwindet  jedoch  vom  15.  Lebensjahre  an,  und  weicht  einer  soliden  Vei 
Schmelzung  durch  Knochenmasse ,  so  dass  beide  Knochen  nur  gewalts» 
durch  die  Säge  von  einander  getrennt  werden  können.  Dieses  ist  der  Gm 
warum  das  Keil-  und  das  Hinterhauptbein  als  Ein  Knochen  zusanunengeba 
werden.  —  Die  obere  Fläche  des  Gnmdtheiles  bildet  eine  gegen  das  gros 
Hinterhauptloch  abfallende  Rinne.  Die  untere  ist  für  Muskelansätze  rtv 
und  durch  eine  longitudinale  Leiste  iOrUia  basUarU)  getheilt ,  deren  Std 
zuweilen  ein  abgerundeter  Höcker  vertritt.  Die  Seitenflächen  sind  rauh  I 
die  Anlagerung  der  Schläfebein-Pyramiden. 

2.  Der  Hinterhaupttheil,  auch  Hinterhauptschuppe  g 
nannt ,  bildet  ein  schalenförmiges ,  dreieckiges ,  mit  stark  gezahnten  Si 
tenrändern  versehenes  Knochenstuck ,  an  welchem  sich  eine  vordere  cc 
cave  und  hintere  convexe  Fläche  findet.  An  der  vorderen  Fläche  ragt 
der  Mitte  ^eProiuberaniia  occipüalis  interna  hervor,  als  Durchkreuzung 
punct  einer  senkrechten  und  zweier  querlaufenden  Linien,  welche  die  A 
nenlia  cruciata  interna  zusammensetzen.  Der  senkrechte  Schenkel  i 
Kreuzes  ist  unterhalb  der  Querlinien  besonders  scharf  und  vorspringet 
und  heisst  deshalb  Orista  ocdpitalis  interna;  die  beiden  Querschenkel  fi 
sen  eine  Furche  zwischen  sich — Sutcus  iransverstis  —  deren  rechte  Hil 
sich  von  der  Protuberantia  an  nach  oben  als  Sulcus  tongitudinalis  verU 
gert.  Die  Sulci  dienen  zur  Aufnahme  gleichnamiger  Blutleiter  der  hui 
Hirnhaut.  Durch  die  kreuzförmige  Erhabenheit  zerßUt  die  vordere  File 
der  Schuppe  in  4  Gruben,  von  welchen  die  beiden  oberen  die  hinteren  E 
den  des  grossen  Gehirns ,  die  beiden  unteren  die  beiden  Hemisphären  d 
kleinen  Gehirns  aufnehmen. 

An  der  hinteren  Fläche  ragt  die  Protuberantia  occipitaUs  eslen 
hervor,  welche  der  inneren  nicht  entspricht,  sondern  etwas  über  ihr  std 
Sie  schickt  zum  Hinterhauptloche  die  (yista  ocdpitaUs  externa  hen 
welche  durch  die  beiden  queriaufenden  Uneae  semicirculares  esiemme 
arcuaiae  durchschnitten  wird ,  deren  Entwicklung  nur  bei  Schädeln  bejal 
ter  Individuen  auffallt. 

Von  der  Linea  arcuata  superior  bis  zum  Hinterhauptloche  herab  ] 
der  Knochen  dännwandig  und  durchscheinend,  und  dient  den  zahlreicb 
Nackenmusketai  zur  Insertion. 
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Jeder  der  beiden  Seitenrander»  welche  an  der  Spitze  des  Hinterhaupttheils 
Httimuenstossen  (wie  die  beiden  Schenkel  eines  griechischen  A),  zerßllt  in 
dfl oberes  grösseres  Segment  iMargo  faniMoideus)  zur  Verbindung  mit 
dem  binteren  Rande  des  Seitenwandbeins ,  und  in  ein  unteres  kleineres, 
weniger  gezacktes^  dir  den  Warzenthcil  des  Schläfebeins — Margo  mastoideus^ 

8. und  4.  Die  beiden  Gelenk- oder  Seitentheile  verbinden  den 
Gmdtheil  mit  der  Hinterhaupti»chuppe ,  und  werden  in  eine  obere  und 
ootere  Flache  und  zwei  Seitenränder  eingetheilt. 

An  der  unteren  Fläche  bemerkt  man  einen  elliptischen,  convexen, 
■it  glitter  Knorpelscheibe  überzogenen  Knopf  C/Vm*^«^»«  condyloideus^  von 
mio^,  rund),  mittelst  welchem  der  Schädel  auf  dem  ersten  Halswirbel  be- 
weglich aufruht.  Die  ProceMMS  condylaidei  beider  Seitentheile  convergiren 
■it  ihren  vorderen  Enden,  welche  etwas  über  den  Rand  des  Hinterhauptlo- 
ckes  hinausragen,  und  dessen  vorderen  Umfang  verschmälem.  Hinter  dem 
Gelenkknopf  liegt  die  flache  Fossa  condyloidea^  Die  sogenannten  Foratnina 
tmtybfUea^  deren  ein  vorderes  und  hinteres  existirt,  sind  eigentlich 
hne  Kanäle ,  welche  den  Knochen  schief  nach  innen  und  oben  durchboh- 
ren, uid  deren  äussere  Oeffnungen,  wie  ihr  Name  sagt,  vor  und  hinter 
den  Processus  candgloideus  liegen.  Das  Faramen  condyloideum  anierius 
findet  sich  bei  allen  Individuen  genau  in  denselben  Verhältnissen ,  da  es  das 
xwölfte  Gehimnervenpaar  aus  dem  Schädel  treten  lässt.  Das  Foramen  con- 
ifUdeum  posterius  unterliegt  als  Venenkanal  ^«ehr  vielen  Abweichungen, 
uid  fehlt  häufig  auf  einer  oder  auf  beiden  Seiten. 

Auf  der  oberen  Fläche  ragt  der  massig  gewölbte  und  niedrige  /Vo- 
cemtf  tmanymus  s*  Tuberculum  Jugulare  hervor,  unter  welchen  die  innere 
Oeffiumg  des  CanaÜs  condg/oideus  anlerior  liegt. 

Der  innere  Rand  ist  zugleich  Seitenrand  des  grossen  Hinterhaupt- 
behes;  der  äussere  Rand  hat  einen  Halbmondausschnitt r/ncmir/i^^tf- 
/tfib),  an  dessen  hinterem  Ende  ein  dreiseitiger,  etwas  nach  einwärts  ge- 
krauDter  Fortsatz  {Processus  jugtdaris)  emporwächst*.  Er  wird  von  einer 
Ubkreisformigen  Furche  für  den  Querblutleiter  (,SulcusJugularis)}img^htfi^ 
welche  in  der  Incisura  juguiaris  enj^t. 

Der  Ilinterhauplknochen  ist  selbst  an  den  wohlgebildetsten  Schädeln  selten  symme- 
triaeh,  und  bietet,  nebst  dem  als  ursprünglicher  Entwicklungsfehler  auftretenden  theil- 
weben  oder  completen  Mangel  der  Schuppe  beim  llimbruch,  folgende  Spielarten  dar: 
dai  Hinterliaoptk>ch  polygonal  statt  eirund  3  die  Proceatut  condjßloidei  mit  zwei,  durch 
eine  nohe  Furche  getrennten  Knorpelplatten  bclcst )  die  ProeessuM  juguhvret  so  sehr 
■•eh  ooten  entwickelt,  dass  sie  an  die  Seitentheile  des  ersten  Baiswirbels  anstehen 
vid  mit  ihnen  artikuliren  (Dieterich,  PtUrubun). —  Von  der  Spitze  der  Schuppe,  oder 
^<M&Sfttenrande  derselben  läuft  eine  Fissur,  als  nicht  verknöcherte,  und  im  frischen  Zu- 
<biide  durch  Knorpel  verschlossene  Stelle,  gegen  die  Protubertauia  externa,  welche 
^  Pnetur  gehalten  werden  könnte. — Es  erhält  sich  die  Trennungsspur  von  Schuppe 
^  Seitentbeü  als  perennirender  Knorpel.  Die  Schuppe  wird  durch  eine  quere,  höchst 
^^^  durch  eine  lougitudinale  Nath  geschnitten )  die  Protuberantia  occipittiiis  externa 
*^»  Wie  an  einem  Schädel  unserer  Sammlung,  zu  einem  8  Linien  hohen,  nach  ab- 
Wtfli  hakenförmig  gebogenen  Knocbenrifif  veilängert ,  oder,  wie  an  einem  iweiten 
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Exemplare,  xu  einem  tolUangen  zitzenrörmigen  Tuber  entwickelt.  —  Als  sebr  seltene 
Bildungsabweichung  des  Hinterhauptbeins,  und  zugleich  als  interessante  Thieräbnlich- 
keit  (Vögel  und  beschuppte  Amphibien)  existirt  in  der  Mit Ic  des  vorderen  Halbkreises 
des  grossen  Hinterhauptloches  ein  convexer  und  uberknorpeller  Knopf  —  also  ein  drit> 
-  terGelenkknopfy  der  auf  einer  entsprechend  ausgehöhlten  flachen  Grube  des  vorderen 
Halbringes  des  Atlas  spielt. 

§•  89«  Stirnbein.  Os  frontis  {St/non.  Os  syncipitis^  coronale^ 

prorae ,  inverecundutn). 

Es  liegt  am  vorderen  schmäleren  Ende  des  Schadelovals,  dem  Hinter- 
hauptknochen gegenüber,  dessen  Atlribntc  sich  bei  genauem  Vergleiche  an 
ihm  theilwei.se  wiederholen.  Es  tragt  zur  Bildung  der  Schädelhöhle  ,  beider 
Augenhohlen  und  der  Nasenhöhle  bei,  und  wird  demgemass  in  einen  Stirn- 
theil,  Pars  frontatis^  zwei  Augenhöhlentheile^  Partes  orMules, 
und  einen  Na s entheil,  Parsnasalis^  eingetheill. 

1.  Die  Pars  fronfalis  entspricht  durch  Lage  und  Gestalt  der  Schuppe 
des  Hinterhauptbeins ,  und  ähnelt,  wie  diese,  einer  flachen  Huschelschale, 
deren  Wölbung ,  und  grössere  oder  geringere  Neigung,  einen  wesentlichen 
Einfluss  auf  den  Typus  der  Gesichtsbildung  äussert.  Zwei  massig  gekrümmte 
obere  Augenhöhlenränder  iMargines  supraorbüales)  trennen  sie  von  dea 
beiden  horizontal  liegenden  Partes  orbitartae.  Jeder  derselben  hat  an  sei- 
nem inneren  Dritttheil  ein  Loch  oder  einen  Ausschnitt  CForamen  s.  hicisurm 
supraorbitalis^  ^  zum  Durchgange  eines  synonymen  Gefasses  und  Nerven. 
Zuweilen  sind  beide  niu*  durch  einen  schwachen  Eindruck  des  Bandes  ange- 
deutet. Nach  aussen  geht  jeder  Band  in  einen  stumpfen,  robusten,  unten 
gezähnten  Forlsatz,  Joch  Fortsatz  (^Processus  ^ygmnatiais)  über.    Die 
vordere  Fläche  des  Slirnlheiles  ist  convex,  mit  zwei  wulstigeh,  halb- 
mondförmigen Erhabenheiten  —  den  Augenbrauenbogen,  Arcus  su- 
percUiares  —  die  gerade  über  den  Margines  supraorbitates  liegen.  Einen 
Ouerfinger  breit  über  diesen,  liegen  die  flachen  Stirnbügel  —  Tuibera 
flrofUatia.   Zwischen   den  inneren  Enden  beider  Arcus  superciliares  und 
den  Stimhöckern  liegt  über  der  Nasenwurzel  die  fladie  und  dreieckige  St  ir  n- 
gl  atze,  Glabella.   Man  überzeugt  sich  leicht  an  seinem  eigenen  Schädel 
durch  Zufühlen  mit  den  Fingern,  dass  die  Augenbrauen  (Supercitia)   nicht 
den  Arcus  superciliares^  sondern  den  Margines  supraorbitales  entspre- 
chen, und  somit  die  Benennung  der  Arcus  superciiiares  ^  wenn  auch  alt- 
herkömmlich und  allgemein  gebräuchlich,   dennoch  unrichtig  ist.  —  Eine 
von  dem  Processus  zygatnaticus  bogenförmig  nach  auf-  und  rückwärts  lau- 
fende rauhe  Linie,  die  den  Anfang  einer  später,  bei  der  Beschreibung  des 
Seitenwandbeins ,  zu  erwähnenden  Linea  seinicircuiaris  darstellt,  schnei- 
det von  der  vorderen  Fläche  der  Pars  frontalis  ein  kleines ,  hinleres  Seg- 
ment ab,   welches  in  die  Schläfengrube   einbezogen,   und  vom  Musculus' 
temparalis,  der  daran  ziuiiTheile  entspringt,  bedeckt  wird.  Die  hintere 
Flache  ist  concav,  und  durch  einen  senkrechten  Kamm  CCrista  frontaUsy 
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in  xwei  gleiche  HalAen  getheilt.  Die  Crista  spaltet  sich  im  Aufsteigen 
in  zwei  Schenkel,  die  eine  Furche  —  den  Anfang  des  Su/cu8  iongütidhialis 
—  begrenzen,  welche  alimälig  breiter  und  flacher  werdend,  gegen  den 
xiclugen  Begrenzungsrand  des  Slirntheils  aufsteigt.  Zu  beiden  Seiten  von 
ibr  liegen  unregelmässigc  rundliche  Grübchen  oder  Eindrucke  der  inneren 
Tafel,  die  durch  die  in  §.  285  näher  zu  betrachtenden  Granulationen  der 
barten  Hirnhaut  (Giamiuiae  Pachioni)  hei*vorgebracht  werden,  und  zuwei- 
len die  Mächtigkeit  der  Knochenwand  bis  zum  Durchscheinendwerden  ver- 
ringern. Der  mehr  als  halbkreisförmige  Rand  (Jdargo  coronalis)  des  Stini- 
(beik  beginnt  hinter  dem  Processus  %ygofnaticus  mit  einer  gezackten  drei- 
eckigen Flache ,  die  zur  Verbindung  mit  einer  ahnlichen  am  oberen  Rande 
des  grossen  Keilbeinflügels  dient. 

2.  und  3.  Die  Partes  orbitariae  s-  iwrizontales  bilden  die  obere  Wand 
der  Augenhöhlen ,  und  werden  durch  einen  von  hintenher  zwischen  sie  drin- 
genden breiten  Spalt  —  Siebbeinausschnitt,  Incisura  eüunoidalis  — 
voneinander  getrennt.  Die  obere  Fläche  hat  stark  ausgesprochene iuc^a 
cerebraäuj  und  ^ägt  die  Vorderlappen  des  grossen  Gehirns.  Die  untere, 
glitte  und  concave  Flache  verlieft  sich  gegen  den  Processus  zygomaticus 
ZOT  Thränendrüsengrube  (Fewetf.^/(ffi2rfi//aß  iacrymaiis)^  und  besitzt 
gegen  die  Pars  nasa/is  hin,  dicht  hinter  dein  inneren  Ende  des  Atargo  supra- 
arbifaUs ,  ein  kleines ,  häufig  ganz  verstrichenes  Grübchen  {Foteola  troch- 
ksrUDyiinA  hinter  ihr  ein  kurzes  gekrümmtes  Pyramidchen  (Hamulus  Iroch- 
fesrU)y  welches  so  selten  vorkommt,  dass  sein  Fehlen  eigentlich  Regel  ist. 
—Der  hintere,  zur  Verbindung  mit  den  kleinen  Keilbeinflügeln  bestimmte 
gesackte  Rand  geht  ohne  Unterbrechung  in  den  Margo  coronalis  über ;  der 
innere  begrenzt  die  Incisura  ethmoidalis-  Eine  Eigenthümlichkeit  dieses 
Randes,  der  sich  durch  seine  Breite  und  sein  zelliges  Ansehen  charakterisirt, 
beruht  darin ,  dass  die  obere  Knochenlamelle  der  Pars  orbitalis  um  3  Li- 
nien weiter  gegen  die  Incisura  ethmoidaiis  vordringt ,  als  die  untere ,  wo- 
durch der  Rand  zwei  Lefzen  oder  Säume  bekommt ,  die  durch  dünne  und 
f^ellos  gebogene  Blättchen ,  zwischen  welchen  zellige  Fächer  liegen ,  mit 
«nandcr  communiciren.  Von  rück-  nach  vorwärts  nehmen  diese  Fächer  an 
Tiefe  zu,  und  fuhren  endlich  in  zwei  hinter  der  Glabelia  und  den  Arcus  su- 
ffitUiares  befindliche«  durch  eine  unsymmetrische  und  durchbrochene  Schei- 
dewand getrennte  Höhlen  des  Stirnbeins  (Stirnhöhlen,  Sinus  fronkUes^^ 
welche  durch  Divergenz  beider  Tafeln  des  Knochens  entstehen ,  und  sich 
^oweilen  in  die  Tubera  frontaiia  und  die  Partes  orbitales  fortsetzen.  Zwi- 
*^n  der  äusseren  Lefze  des  inneren  Randes  und  der  anstossenden  Papier- 
platte des  Siebbeins  liegen  das  Foratnen  ethmoidale  anlerius  und  posterius, 
^on  welchen  das  erstere  häufig  auch  blos  vom  Stirnbeine  gebildet  wird. 

4.  Die  Pars  nasalis  liegt  vor  der  Incisura  etiunoidalis^  unter  der  Gla- 
l^Ua.  Streng  genommen  wäre  die  ganze  zellige  Umrandung  der  Incisura 
^^^fuMaUSj  ihrer  Beziehung  zum  Siebbeine  wegen ,  als  Nasentheil  des 
SÜiiheins  anzusehen.  Aus  der  Mitte  ihres  vorderen  Endes  ragt  der  obere 
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Nfts^B^lichel  (.Spina  naMolis  wperhr)  hervor,  hinter  dessen  breiter,  abc 

hohler  Basis  ein   kleines  Loch  vorkommt  (das  blinde  Loch,  Fißrame 

coenim;^  welches  entweder  directe,  oder  durch  enge  spaltfonnige  Seiten 

öShnn^n  in  die  Stirnhöhlen,  und  mittelbar  durch  diese  in  die  Nasenhfihl 

fuhrt.  Es  läast  eine  Vene  durchgehen ,  welche  den  Sinus  falciformis  maß 

der  harten  Hirnhaut  mit  den  Vem-ri  der  Xasenhöhle  verbindet ,  und  ist  inso 

fem  kein  blinde.«  Loch,  sondern  ein  doppelmündiger  Kanal.  Vor  der  Spii^ 

fUMo/tf  liegt  ein  halbkreisförmiger,  tief  gezähnter  Rand  —  Incisura  nasaä 

—  zur  Einzackung  der  Nasenbeine  und  der  Stimrortsütze  des  OberkieFers. 
Die  häufigste  und  iLs  Tbierihnlichkeit  bemcrkenswerlbe  Abweichung  von  d« 
\ormj  i»t  wohl  ilic  Gegenwart  ein^r  S^mra  tromtaUt,  die  vcrtical  von  der  NaseDWui 
u\  green  den  Mar§o  corcmaiU  aufsteigt,  und  den  Stirn thtrii  in  zwei  congrueute  Uälflc 
theilt  .<ie  kommt  in  der  Regel  nur  bei  breiten  Slirnen  vor,  und  findet  ihre  Erkläruo 
in  der  Eni«  ickiuugsgesrhichic  des  Knochens  der  aus  zwei ,  den  Tubera  frontalia  eo 
cprecheoden  Oäsificationspuncten  enUlebt,  welche  Mcb  selbstständig  vergrössem,  b 
^  sich  mit  ihren  inneren  Rändern  l^ruhren  ,  und  zuletzt  mit  einander  in  Einen  Kn 
rhen  veritchmelzen  Wenn  nun  l>ei  rascher  Entwicklung  des  Gthirns,  und  eben  solch« 
Zuathme  de<i  Schädelvolumeus,  die  Knochenbilduns  uirbt  mit  gleicher  Intensität  au 
tritt,  kacn  es  bei  der  blossen  Bonihrung  beider  Eijlflen  verbleiben,  und  eine  Stimntt 
a&«  permanenter  Ausdruck  der  |>aarigen  Entwicklung  des  Knochens  fortbestehen.  Dai 
«e  bei  Weibern  häuGger  \orkommt  als  bei  Männeni.  ist  unrichtig.  Ein  Rudiment  d 
Smtmrm  ffomitdiM  Ündet  sich  zuteilen  .luch  über  der  Nasenwurzel,  wenn  die  Verwad 
äur?  der  k>eiden  Stirn beinhal Ren  nicht  bis  zur  Bin  namlii  herab  forlschritL  —  D 
Angatyen  über  Mangel  der  Stirnhöhle  (£«riffer)  entbehren  gehöriger  Evidenz  s  dagegi 
Lft  gröss^e  Ausbreitung  und  Zerfallen  in  mehrere  Zellen,  welches  bei  gewissen  Saugt 
thierco  zur  >orm  gehört,  auch  im  Menschen  nicht  ungewöhnlich.  (Die  auffallendsi 
Eotw  ioklung  der  Stirn  Lei  nhöhlen  lindet  sich  beim  Elepliant,  desseu  ungeheures  Sehi 
deholumen  nicht  durch  die  Grosse  des  fn- bims.  Mindern  durch  die  Grosse  derweil 
«erbreiteten  Slirnhöh!«  n  bedungen  wird.  —  llautig  lindet  sich  neben  der  inneren  Müo 
durt:  des  Formnen  supraoibittüe  ein  zur  IHplot"  «los  Stirnthcils  fiihrendes  Venenloch. - 
lias  Foramen  roentm ,  \«elches  \iel  bezeichnender  PoruM  cranio -  nusalis  genannt  wer 
den  kennte,  wird  zuteilen  \om  Stini-  uml  sieblK'in  zug!oich  Gebildet.  Eine  die  Stell 
der  GlaL>elU  einnetimende,  grosse,  runde  Oeffoung  wurde  bisher  nur  einmal  gesefaeii 
iRi'mer).  Die  Tubera  fronUiUa  werden  Lei  liitrnerir.igenden  Thieren  zu  langen,  bohlei 
mit  den  SinM»  fiontn/es  communicirenden.  mit  einer  liorni^en  Kinde  überzogenen  Koc 
rhcnzapfen;  —  Lei  i:eweihtraginden  Thieren.  die  ihren  ElauptSi-hmuck  zu  Zeiten  abwa 
feu  ,  kurze  .  platte,  und  solide  Stöcke.  —  Hält  min  das  Stiniltein  so,  dass  die  convei 
Stinifläcbe  nach  hinten  sieht .  und  denkt  man  sioh  die  Incisura  etkmoidaUi  durch  di 
Anlagerung  des  Keil  bei  nkörpers  in  eui  Loch  unue^  andelt,  so  ist  eine  gewisse  Aehn 
lichkeit  des  Stirnbeins  mit  dem  Hinterhauptbeine  nicht  zu  verkennen. 


^.  90.  Das  Siebbein«  Os  ethmoideum  s,  crihrosum  {Synon. 
sponyiasum^  cuhicum^  cristatum,  colatorium;    /,^<foc,  Sei 

f/J«f ,  Gestalt  )• 

Das  Siebbein  liegt  in  der  Mitte  zwischen  Sihädeihöhle,  NasenhöUc 
und  den  beiden  Augenhöhlen ,  deren  innere  Wand  es  vorzugsweise  bildet 
und  ist  nur  insoferne  als  Schädelknochen  anzusehen,  als  es  die  hickm 
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fliMMiA«  desSUrnbemfl  ausfi'iill,  luitl  tlaüiiich  an  tl^r  Zusammensetzung 
fr  Scbädelbasia  den  kleinslcn  Anllieit  Iml. 

Dn^nonpma  des  Knochens  drücken  seine  aufTaUendHten  analomisclien 

[inale  ans-  Eh  »ird  in  di«^  S i e b p I a 1 1 e ,  di<'  senkrechte  Platte, 
rtdie  beiden  zelligen  Scilentheile  ein|;etlieill.  KetiKT  dieser Be- 
«tindllieile  erreichl  auch  nur  einen  millleren  Grad  von  Stärke ,  und  die  dop- 
rellrn  Lamellrn  der  Scliädelknnchen  dnd  sammt  derDiploeandenSiebbeins- 
viaim  oidil  mehr  zu  bemerken. 

1,  Die  Siebitlatlc  CLtmiina  cribrosa')  lieg:!  horizontal  in  der  sie 
|«iuui  uniscliliesscnden  Incisura  fthmoidalis.  Ihr  hinterer  Rand  alösst  an 
iü(  ureinigten  schwertförmigen  Flügel  des  Keilbeins.  Ein  senkrecht  stehen- 
der, Icogiludinaler,  nicht  immer  gleich  stark  ausgeprägter  Kamm  COt^/« 
tüansfdaifä)  Ihrill  sie  in  zwei  Hälften,  und  entwickelt  sich  nach  vorn  zum 
Hahnen  kämm,  Crittagalli,  welcher  zuweilen,  wenn  er  seitlich  heson- 
im  Rufgclriebon  erscheint ,  ein  Cavum  einschltesst ,  zu  welchem  eine ,  an 
ilrr  vorderen  >Sei'e  der  Basis  der  Crisly  befindliche  OefTnung  führt.  Die  Sieb- 
plill«  wird  durch  viele  OelTnungen  durchbohrt  {.Foramina  crätrosa) ,  von 
■Itoen  die  grösseren  dicht  an  der  Oista  liegen ,  und  sich  in  absteigende 
KiBiile  verlängern.  Von  ihrer  unteren  Fläche  steig!  die  sogenannte 

1.  senkrechte  Platte  —  obwohl  selten  lolhrecht —  herab,  und 
bililctden  oberen  Theil  der  knöchernen  Nasenscheidewand,  welche  durch 
^'1  Hinzutritt  der  übrigen  Knochen  oder  Kuochenlheile ,  die  in  der  senk- 
rrditt^D  Durchschnitts  ebene  der  Nasenhöhle  liegen,  vervollständigt  wird. 

3.  und  4.  Die  zel  ligen  .Seiten  theile  (das  sogenannte  .Siebbeinla- 
hrintfa)  sind  ein  Aggregat  von  diJnnwandigen  Knochenzcllen,  die  unter  ein- 
'iiiIt  und  mil  der  eigentlichen  Nasenhöhle  communiciren ,  und  an  Grösse, 
itahlimd  Lagerung  so  sehr  variircn  ,  dass  es  nicht  möglich  ist,  für  jeden 
•pcifllen  Fall  gellende  Bestimmungen  aurzustellen.  Im  Allgemeinen  werden 
ät  d»  Labyrinth  bildenden  Zellen  (Cetluiae  efämoüiaiet)  in  die  vorderen, 
"illleren,  und  hinteren  abgetheilt.  Sie  werden  von  aussen  durch  eine  glatte, 
tMnnir,  aber  feste  viereckige  Kiiochenwand  (Papier platte,  Lamirta  papy 
"■"«o)  geschlossen,  welche  zugleich  die  innere  Wand  der  Augenhöhle  bU- 
•1*1^  und  nicht  so  weil  nach  vorn  reicht,  um  auch  die  vordersten  Zellen 
•'ctiÜcMen  zu  .können,  weshalb  für  diese  ein  eigener  Deckelknochen  —  das 
^'iränenbein  —  benölhigel  wird.  Von  oben  scblieast  sie  der  innere  zellige 
Kaiu)  der  Partes  arbUariae  des  Stirnbeins  zu,  von  innen  werden  sie  durch 
''"'t>|)i?rf  ond  untere  Siebbeinmuschel  iQincha  ethmoidailg  su- 
!'"ioret  tnferior  s.  rnOior  et  major),  zwei  dünne,  rauhe,  poröse  Knochcn- 
'iilltr,  begrenzt,  welche  so  gebogen  sind,  dass  ihre  convexen  Flächen 
''<-t'n  die  Lanüna  perpenitkutaris ,  die  concaven  gegen  die  Zellen  sehen. 
fwitcboi  beiden  Siebheinniuscheln  bleibt  ein  freier  Baum  oder  Gang  übrig, 
11"  obere  Nasengang,  Mealtu  narhtm  mperiar),  '\n  welchen  die  mitllcren 
i' Ualeren  Zellen  einmünden ,  während  die  vorderen  sich  gegen  die  con- 
»  Fliehe  der  unteren,  grösseren  und  stärkeren  Sielibeinmuschcl  öffaen. 


$.  91.  Seitenwandbeine  oder  Scheitelbeine. 

Nach  hinten  tragen  der  Keilbeinkörper ,  die  Ossünda  BertMj  und  nicht  sei 
ten  die  Augenhöhlcnfortsatze  der  Gaumenbeine,  nach  vom  die  Pars  fuuak 
de8  Stirnbeins  9  und  die  Nasenrortsatze  der  Oberkiefer ,  und  von  unten  di 
zelligen  inneren  Ränder  der  Augenhöhlenflächen  der  Oberkiefer,  zur  Schliei 
sung  der  Zellen  das  Ihrige  bei.  Vom  vorderen  Ende  der  unteren  Siebbeil 
niuschel ,  und  von  den  unteren  Scheidewänden  der  vorderen  Siebbeinzellei 
entwickelt  sich  rechts  und  links  ein  dünnes ,  gezacktes ,  nach  binten  gc 
krümmtes  Knochenblatt  —  Processus  uTwinaius  s-  Bhmenbachii  —  wel 
ches  über  die  grosse  Oeffnung  der  Highmorshöhle  wegstreift ,  sie  theilweis 
deckt,  und  nicht  selten  mit  einem  Fortsalze  des  oberen  Randes  der  untere 

Nasenmuschel  verschmilzt. 

Diese  Beschreibung  dos  Siebbeins  ist  nach  einem  unversehrten  und  vollständige 
Kiemplare  aus  dem  Schädel  eines  beiläufig  16jahrigen  Individuums  entworfen,  mi 
durfte  nur  wenig  auf  die  durch  rohes  Sprengen  älterer  Schädel  verstümmelten  Knocbc 
passen,  welche  gewöhnlich  in  die  Hände  der  Schüler  kommen.  Man  wird  sich  anc 
nicht  leicht  eine  Vorstellung  von  dem  Baue  dieses  Knochens  machen  können,  wen 
man  nicht  die  Integrität  desselben  opfert,  und  wenigstens  Ein  Labyrinth  ablöst,  i 
man  sonst  nicht  zur  inneren  Flächenansicht  der  beiden  Muscheln  kommt. 

HäuÜger  vorkommende  Verschiedenheilen  sind :  zwei  kleine  flügelartige  Fortsüi 
—  ProcessMi  aktres  —  au  der  Crisia  gnlli,  die  in  correspondirende  Grübchen  des  Stin 
beins  passen ;  Zerfallen  der  Lamina  f/aftyracra  in  2  kleinere ,  durch  Nath  vereinig* 
Stücke ;  Abweichung  der  Critta  §»11»  und  der  Lamina  prrpeiuiictilfiris  nach  einer  Seiti 
Auftreten  einer  dritten  kleinen  Siebbeinmuschel ,  die  über  der  gewöhnlichen  Cömd 
suftfrior  liegt ,  und  Conckm  Stintorikiann  heisst  ( beim  Neger  in  der  Regel  vorbanden] 
iHHieutcnde  ^Vulslung  mid  zellige  Aufblähung  der  C&mcha  efkmoidtilis  inferior;  endHc 
Verschmelzung  der  Ouicmln  Bertini  mit  den  Wänden  der  hinteren  Siehbeinzellaa  od< 
mit  der  Lnmina  perpentliaüaris.  unsymmetrische  Stellung  der  CriMta  galii,  so  das  ai 
der  eilten  Seile  derselben  melir  Forautinm  cribiotn  als  auf  der  anderen  liegen ,  beol 
achtete  J>  B.  Mot0u§ni. 

^•91.  SeiteDwandbeine  oder  Si-heitelbeine,  Ossa  parietalm,  br€§ 

maticUy  rerticis^  tetragona. 

Die  beidon  Seitenwandbeine  bilden  vorzugsweise  das  Dach  der  Schidd 
höhle  y  liegen  ,  vom  Scheitel  ^^^^n  die  Schlafe  herabsteigend  «  beiderseit 
symmetrisch«  und  stellen  einfache  viereckige  Knochen  dar«  an  denen  eia 
äussere  und  innere  Fläche«  vier  Ra.i der  und  vier  Winkel  u 
terschieden  werden. 

Die  äussere  con^'exe  Fläche  ragt  in  der  Mitie  al$  Scheitelhöcke 
KJ\iber  paHetaie^  am  stärksten  vor,  und  wird«  unter  dem  ScheiteDiöckR 
durch  eine  mit  dem  unteren  Rande  des  Knochens  fast  parallel  laufende  Um^ 
setnieircHtaris «  als  Fortsetzung  der  von  dem  ProtessHS  ^fformUscus  de 
Stirnbeins  heraufkommenden  scharen  Linie,  in  einen  oberen  grösseren  ob 
unteren  kleim  ren  Abschnitt  gelheill.  Nur  der  untere  Abschnitt  hilfl  (zofleid 
mit  den  betreffenden  Theilen  des  Stirn-«  Keil-  und  Sofaläfebeins)  dM  m 
der  Seitenwand  des  Schädels  befindliche  Phrmmm  se$Hkircmiare  Mkici 
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welches  nach  unten  und  vorn  sich  zur  Schläfengrubo,  Fossa  tempo- 
näiy  vertieft. 

Die  inner  e  concave  Fläche  zeigt  ä)  die  gewöhnlichen  Fingereindrücke 
SDd  Cerebraljuga ,  und  längs  des  oberen  Randes  mehrere  Pachionische  Gm- 
ba,  b)  2  baumförmig  verzweigte ,  mit  dem  Gerippe  eines  Feigenblattes 
Yerglichene  iBlumenbacli)  Gefässfurchen  Tür  die  Ramificalioncn  der  Arteria 
dme  matris  media ,  von  denen  die  vordere  vom  vorderen  unteren  Winkel 
dei  Knochens,  die  hintere  von  der  Mitte  des  unteren  Randes  ausgeht,  und 
c)  %  venöse  Sulci ,  deren  einer  —  Stücus  lotmitudinaUs  —  längs  des  obe- 
rai  Randes  sich  erstreckt,  und  jederzeit  an  einem  Scheitelbeine  starker  aus- 
ppngt  erscheint ,  als  an  dem  anderen ;  der  andere ,  kurze  und  bogenför- 
mige, den  hinteren  unteren  Winkel  einnimmt,  und  einen  Theil  des  Sinus 
tmmernu  aufnimmt. 

Die  vier  Ran  der  werden  ihrer  Lage  und  Verbindung  nach  in  den 
oberen,  JUoiffo  sagittafis^  in  den  unteren,  Margo  squanwsus  i>  tenh 
poralitj  in  den  vorderen,  Margo  cwranaliSj  und  in  den  hinteren, 
M»go  lambdoideus,  eingethcilt.  Nur  der  untere  bildet  ein  concaves  ,  wegen 
grösserer  Lange  der  inneren  Tafel,  zugeschärftes  Bogenstück;  die  übrigen 
«ind  gerade  und  ausgezeichnet  zackig. 

Die  vier  Winkel,  welche  nach  den  anstossenden  Knochen  genannt 
werden,  sind:  der  vordere  obere,  Anguius  frontalis ^  der  vordere 
^^itt e ^  Angu/us  sp/tenoidalis,  der  hintere  obere,  Angutus  latnMoi- 
^ h  occipitaiis ^  der  hintere  untere,  Anguius  mastoideus.  Der  i4i»- 
9^  splienoidaiis  ist  der  spitzigste,  der  AngtUus  mastoideus  der  stumpfste. 

Am  hinteren  Viertel  des  Margo  sagittalis  findet  sich  das  Foramen  pa- 

^^ftale,  welches  häufig  auf  einer  oder  auf  beiden  Seiten  fehlt ,  und  von  einem 

^lorinischen  Emissarium  zum  Austritte  benützt  wird. 

Der  Kuoclien  bietet,  ausser  dem  sclir  seltenen  Zerfallen  durch  eine  Quernalh, 
^ineerwähocnswerlhen  Abweichungen  dar.  Er  ist  der  einzige  Scbadclkoochen ,  der 
nur  aus  Einem  Ossificalionspunct  entsieht  —  Tuöer  imrietak, 

$•  92t  Die  S€hlärel)cine  9    Ossa   temporum  {Synon.  Ossa  pa- 

^^^laUa  inferior a^  lapidosa,    squamosa^    crotaphitica ,  me- 

mento  mori). 

Beide  Schlafebeine  liegen  theils  am  Grunde  des  Schädels ,  theils  an  der 
^ddäfe,  wo  das  frühzeitige  Ergrauen  der  Kopfhaare  an  die  Fuga  temporis 
^nnnert,  daher  der  lateinische  Name.  Jeder  Schlafeknochen  hat  eine  unre- 
gclmis8ige  Gestalt,  und  wird  in  drei  Theile  geschieden ,  welche  sich  zu  der, 
^  der  äusseren  Seite  des  Knochens  befindlichen  grössten  Oeflnung  —  dem 
■•«»eren  Gehörgang,  Meatus  audiiorius  externus —  so  vorhaltrn, 
^  der  Schuppentheil  über,  der  Felsentheil  einwärts ,  der  Wiirzenlheil  hin- 
^  derselben  zu  liegen  kommt. 

I.  Der  Schuppentheil  (iS^iMTZ/MT  s.  Lepienid)  hat  an  seiner  ä u 8 s e- 
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ren  Flache  vor  und  über  dem  JUeatus  auditarius  extermu  eineD,  dard 
zwei  zusaiumenfliessende  Wurzeln  gebildeten,  schlanken,  aber  starken,  nad 
vom  gekrümmten,  und  zackig  endigenden  Fortsatz  —  Jochfortsate»  /Vv 
ces9us  zygenHUicus.  Zwischen  den  beiden  Wurzeln  dieses  Fortsatzes  lieg 
die  qucrovale  Gelenkgrubciur  den  Kopf  des  Unterkiefers  (/^^a^lmof 
(taiii)y  und  vor  dieser,  ein  in  die  vordere  Wurzel  des  Processus  zygaam 
Heus  dbcrgehender  Hügel  —  Gelenkhugel,  Tubercuhtm  arliculare.  Bim 
senkrecht  aufsteigende  Furche  für  die  Schlafenarterie  kommt  nur  selten  stari 
entwickelt  vor.  Die  innere  Fläche  ist  mit  ansehnlichen  Impresskmes  di' 
gUaiae ,  und  stark  markirten  Juga  cerebraiia  besetzt ,  und  zeigt  nahe  an 
vorderen  Rande  eine  tiefe  Gefassrinne  —  Sulcuspro  arteria  meningea  media 
—  der  sich  in  die  ähnlichen  Rinnen  am  Seitenwandbeine  verlängert. 

Der  mehr  als  halbkreisförmige  Rand  der  Schuppe  ist  nur  an  seinem 
vorderen  unteren  Abschnitte  gezähnt;  der  Rest  desselben  läuft,  wegen  Kürze 
der  inneren  Tafel,  scharf  schneidend  aus  9  und  deckt  den  im  entgegengesetz- 
ten Verhällnisse  zugeschärften  unteren  Rand  des  Scheitelbeins  zu ,  indem  er 
sich  über  ihn  hinaufschiebt. 

2.  Der  F  e  1  s  e  n  t  h  e  i  1  {Pars  j^irasa)  gleicht  einer  liegenden,  dreiseiti* 
gen ,  aus  steinharter  Knochenmasse  gebildeten  Pyramide ,  deren  Basis  nacl 
aussen ,  deren  Spitze  nach  vom  und  innen,  gegen  den  Keilbeinskörper  sieht 
Er  zeigt  drei  Flächen  und  drei  Ränder. 

Die  hintere  Fläche  —  die  kleinste  von  den  dreien  —  steht  bei natflr 
lieber  Lagerung  des  Knochens  fast  senkrecht,  und  hat  beiläufig  in  ihrer  Mitti 
eine  ovale  OefTnung,  die  in  den  inneren  Gehörgang  CVeatus  s»  Bona 
acustkus  internus^  fuhrt.  Drei  Linien  von  ihr  nach  aussen  mündet  die  Was- 
serleitung  des  Vorsaals  {Aquaeductus i)estUfuU)  in  einer  krummen, 
feinen  Spalte ,  von  welcher  eine  Furche  herabläuft. 

Die  obere  Fläche  ist  die  grösste,  und  zugleich  etwas  nach  vom 
gekehrt ,  und  wird  von  der  inneren  Fläche  der  Schuppe  durch  eine ,  nur  ti 
jugendlichen  Individuen  wahrnehmbare  nathähnliche  Fissur  (Suiura  s.  Pis- 
sura  petrosthsguamosa)  geschieden.  Neben  der  Spitze  der  Pyramide  zeigt 
sich  die  innere  Oeifnung  des  carotischen  Kanals ,  von  welcher  eine  Rinne 
QSemicatialfs  nervi  VkUant)  nach  aussen  zu  einem  kleinen  Loche  führt ,  wel- 
ches zu  dem  in  der  Masse  des  Felsenbeins  verlaufenden  Faliopischen  Kanal 
geleitet  —  Hiatus  s.  Fissura  catialis  Fallopiae^  Foraifien  Tarini ^  Foramen 
anonymum  Ferreinii'  In  der  Rinne,  oder  auswärts  von  ihr,  münden, 
nebst  kleinen  Ernährungtilöchern ,  die  sehr  feinen  Cana/icu/i  peirosit  die 
zur  Trommelhöhle  ziehen.  Ein  gegen  die  obere  Kante  zulaufender  Höcker 
entspricht  der  Richtung  des  in  die  Felsenbeinmasse  \QTsenk\vnCanaiis  semi- 
circuiaris  superior  des  knöchernen  Ohrlabyrinthes. 

Die  untere  Fläche  ist  von  der  Schädelhöhle  abgewendet,  uneben, 
und  erhebt  sich  zu  einem,  den  äusseren  Gehörgang  von  unten  und  vom 
umschiiessenden  Knochenblatte ,  welches  von  der  Gelenkgrube  der  Schuppe 
durch  eine ,  sehr  unrecht  als  Fissura  Glaseri  gemeinhin  bezeichniete  Spalte 
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getramt  wird.  Man  begegnet  an  dieser  Fläche,  von  aussen  nach  innen 
gdieod,  a)  dem  Griffelwarzenloch,  Faramen styUhmastoideuniy  als 
Aunöndung  des  Fallopischen  Kanals,  genau  unter  dem  äusseren  Gehör- 
gage, —  b)  neben  ihm  dem  Griffel fortsatz,  Processus  styMdeuSy 
TOB Tenchiedener  Länge,  nach  unten  und  innen  ragend,  —  c)  neben  dem 
GfilTelfortsatze  der  seichteren  oder  tieferen  Drosseladergrube,  Fassa 
jßfitaris^  mit  der  kleinen  kiiiw[Lg^bS\mxigAt&QifuUiculustnastoideuss.  Ar- 
mU;  der  in  den  Canaüs  FaUqpiae  fuhrt ,  —  d)  der  unteren  Oeffnung  des 
CiroÜschen  Kanals,  neben  der  Fossajugularis^  gegen  den  vorderen  Rand 
n,  und  e)  gegen  den  hinteren  Rand  hin ,  der  trichterförmigen  Endinündung 
dei  Afuaeductus  Cochleae.  Zwischen  der  Incisura  jugularis^  und  der 
ateren  Oefihung  des  Carotischen  Kanals  liegt  die  flache  Fossula  peirosa^ 
die  Uofig  kaum  angedeutet  ist,  und  dem  in  die  Paukenhöhle  eindringenden 
CktMmhis  iympanicus  zum  Ursprung  dient. 

Führt  man  in  das  Foramen  stylomasloideum  eine  Borste  ein,  so  gelingt 
ei  leicht,  sie  so  weit  fortzuschieben ,  dass  sie  durch  den  Hiatus  Falfojdae 
m  Vorschein  kommt  Eben  so  leicht  ist  es,  eine  zweite  Borste  vom  inne- 
ren Gehörorgane  aus ,  durch  denselben  Hiatus  austreten  zu  machen.  Es 
cxiitirt  somit  in  der  Substanz  des  Felsenbeins  ein  Kanal,  der  im  inneren 
Gehörgange  seinen  Anfang,  und  im  Foramen  slylo-masloideum  sein  Ende 
kit,  und  nebst  diesen  beiden  Mündungen  noch  eine  SeitenöfTnung  im  Hiatus 
besitzt.  Dieser  Kanal,  der  das  7.  Gehirnnervenpaar  aus  dem  Schädel  leitet, 
Mder  QmaUs  s.  Aquaeductus  Fallopiae.  Die  in  der  Beschreibung  des  Fei- 
(ealheils  genannten  Canalicutt  petrosi  sind ,  so  wie  der  Canaliadus  ma- 
MfeMf  und  tymjtanicttSy  nur  für  ein  Borstenhaar  permeabel ,  und  können, 
<h  fit  von  gewöhnlichen  feinen  Ernährungslöchem  bei  äusserer  Besichti- 
PBg  des  Knochens  nicht  zu  unterscheiden  sind ,  nur  durch  sorgsames  Son- 
'ina  mit  ddnnen  Borsten  ausGndig  gemacht  werden. 

Die  3  Winkel  oder  Ränder  werden  in  den  oberen,  vorderen,  und 
^ren  eingetheilt.  Der  obere  ist  die  Vereinigungskante  der  hinteren  Fel- 
>^infliche  mit  der  oberen.  Er  ist  besonders  an  seiner  äusseren  Hälfte  tief 
piorcht — Sulcus  petrosus  super ior.  Der  vordere  ist  der  kürzeste,  und 
bildet  mit  dem  vorderen  unteren  Stücke  des  Schuppenrandes  einen  einsprin- 
Piden  Winkel,  der  die  /^ina  angularis  des  Keilbeins  aufnimmt.  Am  ausse- 
id Ende  dieses  Randes  liegt  eine,  \n  die  Trommelhöhle  gehende  OeShung, 
^^e  durch  eine  Knochenleiste  in  eine  obere  kleinere,  und  untere  grössere 
Abibeflong  gebracht  wird.  Erstere  ist  der  Anfang  des  Semicanalis  tenso- 
^(/mpani,  letztere  die  InsertionsöiTnung  der  Tuba  EustacAU.  Der  hin- 
tere Rand  der  Pyramide  erscheint  durch  die  unregelmussige  Incisura  jugu' 
^  ausgeschnitten,  welche  mit  der  gleichnamigen  Incisur  der  Gelenktheilc 
^  Hinterhauptbeins  das  Drosseladerloch  CForamenJugulare  s.  lace- 
'^)  zusanfmensetzt. 

K  Der  Warzen-  oder  Zitzen theil —  Pars  masiMea  s.fnammil' 
^^  Ha?o^,  Brustwarze)  ist  ein  unförmliches,  —  stumpfzackig  gerandetes 
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Knocheiutöck 9  mit  fiasserer  und  innerer  Fläche.  Die  äussere  Plidieii 
mit  dem  einer  Bmstzitze  ähnlichen  ProcesiUi  mastoideui  i.  Apopkgä 
mammfUmis ,  der  von  unten  durch  die  Mcisura  mastaidea  wie  eing^ 
erscheint ,  besetzt.  Er  ist  nicht  wie  die  übrigen  Knochenapophysen  solid« 
sondern  schliesst  eine  vielzellige  Höhle  —  CMulae  mastoUeae  —  ein,  di 
mit  der  Trommelhöhle  in  Verbindung  steht.  Dar  Processus  masMdeus  m 
scheint  von  der  hinteren  Peripherie  des  äusseren  Gehörganges  durch  en 
Spalte  abgegrenzt,  welche,  wie  die  Fissur a  p^aso-sguamasa 9  ein  Bei 
der  früher  bestandenen  Trennung  der  drei  Formbestandtheile  des  Schlifi 
beins  ist ,  und  die  Endmündung  des  Canalicuhis  masUMeus  enthilf.  Di 
innere  Fläche  ist  concav,  mit  einer  breiten)  tiefen ,  halbmondförmig  gi 
krümmten  Furche  — FossasigmoUeaC<TtYV^'^^^^y  C-  nicht  S-f5rmig)- 
fur  den  queren  Blutleiter  der  harten  Hirnhaut  versehen,  von  welcher  ein  zsi 
Durchgange  eines  Santorinischen  Emissariums  dienendes  Loch  —  Farame 
masMdeum  —  zur  Aussenfluche  des  Knochens  führt.  Häufig  wird  die« 
Loch  erst  durch  den  Zusammentritt  des  Warzentheils  mit  der  HinterliMip 
schuppe  gebildet)  oder  liegt  wohl  auch  ganz  und  gar  in  letzterer.  Die  Rii 
der  des  Warzentheils  sind:  der  obere,  zur  tiefgreifenden  NathverbindBi 
mit  dem  Angulus  tnastoideus  des  Scheitelbeins,  und  der  hintere  11 
schwächer  gezackten  Vereinigung  mit  dem  unteren  Theile  des  Seitenraiidi 

der  Hinterhauptschuppe. 

Im  looem  des  Schlafebeins  liogt  zwischen  dem  Metiu$  atuHiorius  exL  und  de 
FelwDthcilo  die  Paukenhöhle  ( GoraoM  tifmpmu),  und  in  der  Felsenpyramide  adb 
das  Labyrinth  des  Gehörorgans.  Viele  oben  angeführte  Ranale  und  Oeffiumg 
stehen  in  einem  innigen  Bezüge  zum  inneren  Gehörorgane,  und  können  erst,  wa 
der  Bau  des  letzteren  bekannt  ist,  richtig  aufgefassl  und  verstanden  werden.  Deslu 
macht  das  Studium  des  Schläfebeins  dem  Anfanger  gewöhnlich  die  grösslen  Schwi 
rigkeiten,  die  wohl  in  der  Natur  der  Sache  liegen,  und  nur  dann  verschwinden,  w« 
man  die  äussere  Oberflache  des  Knochens  auf  seinen  Inhalt  bezieht ,  der  erst  in  d 
Lehre  von  den  Sinnesorganen  besprochen  wird. 

Die  Varianten  des  Schläfebeins  sind :  Bedeutende,  bis  auf  2  Zoll  steigende  Li^ 
des  Griflels;  Zusammensetzung  desselben  aus  mehreren  durch  Syncbondroee  od 
Synostose  verbundenen  Stucken,  und  excedirende  Dicke  an  seiner  Basis ,  bis  auf  4  Linia 
Gegenwart  einer  Markhöhleinihmi  doppelter  Warzenforlsatz  (Roemery  durch  beio 
derc  Tiefe  der  Inaswra  wmttokkn  entstanden);  Verengerung  {Tode)  und  Verwac 
sung  {Om)  des  Garotischen  Kanals ;  am  oberen  Fclsenbeinrande  eine  narbig  eingei 
gene  Grube,  als  loberbleibsel  embryonischer  BiMungsphasen «  undeinsdttststandig 
flaches  Knochenschei beben  am  Ende  des  Garotischen  Kanals,  Oitkmhim  weMmmti^m 
Carkrni  (von  Cortese  1025  entdeckt,  von  ZiJm,  Meckri  dem  älteren  und  mir  beMi 
tigl).  Ich  besitze  ein  übrigens  durchaus  normales  Schläfebein,  an  welchem  hinter  ui 
über  dem  Memims  muKiorius  extermu  eine  kreisrunde,  3  Linien  weite  Oeffnung  in  i 
Tronunelhöhle  fuhrt. 
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Die  Verbindung  der  7  Schädelknochen  wird  durch  wahre  und  faisd 
Käthe,  durch  Anlagerung  und  S^nchondrose  bewerkalelligt  K  Waki 
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Hithe  finden  dch  zwischen  tief  gezahnten,  in  einander  greifenden  Knochen- 
riiden.  Die  Kranz-  oder  Kronen nath  (JSkilura  caronaliM)  zwischen 
SGn- md  den  beiden  Scheitelbeinen,  die  Pfeilnath  (JSuturasagiUalUs. 
takrpmietaUt)  zwischen  beiden  Scheitelbeinen,  dieLambdanath  {SiUura 
ktUMeä)  zwischen  Hinterhauptschnppe  und  den  hinteren  Randern  beider 
Sckdtelbeine,  dieWarzennath CSuiura mastoidea)  zwischen  Warzentheil 
des  Schlifebeins  und  unterem  Seitenrande  des  Hinterhauptbeins ,  so  wie  die 
thsonue  Stirnnath  (JSuL  frontalis)  sind  die  Repräsentanten  der  wahren 
ScUehathe.  Bei  Kahlköpfen  kann  man  sie  häufig  durch  die  verdünnten  und 
{liiienden  Schädeldecken  hindurch  erkennen,  da  sie  sich  erhöhen^  oder, 
wie  die  Lambdanath,  einsinken.  Es  gibt  deren  nebstdem  noch  mehrere  am 
Sckidel,  und  sie  könnten,  wenn  sie  einen  Namen  erhalten  sollten,  selben 
Y«  den  beiden  Knochen  entlehnen,  welche  sie  vereinigen :  Sutura  squa^ 
mm^ienakiaüs y  spheno-fi-aniaüs  etc.  2.  Falsche  Näthe  (Suiurae 
9fmlae  s.  MgumnoMoe)  bestehen  als  Uebereinanderschiebung  zweier  entge* 
gngesetzt  zugeschärfler  Knochenränder,  zwischen  Schläfenschuppe  und 
Srilenwandbein  CSuiura  temparo-parieialis)  und  zwischen  Angulus  sphe^ 
mUUit  des  Seitenwandbeüis  und  oberen  Rand  des  grossen  Keilbeinflügels 
OkL qiken^patieiaiis). S.BMeiche  Anlagerung  oder  Harmoniedurch 
nihe,  nicht  gezackte  Ränder,  findet  sich  zwischen  dem  vorderen  Rande  der 
ScUifenpyramide,  und  dem  grossen  Flügel  des  Keilbeins,  während  4.  die 
Tcikmdung  zvnschen  dem  hinteren  Rande  und  der  Spitze  der  Pyramide 
OMneits,  und  der  Pars  canäyMdea  des  Hinterhauptbeins  und  dem  Keil- 
kinkörper  andererseits,  durch  einen  dichten  Faserknorpel  als  Bindungsmit- 
M  aosgeftthrt  wird  —  Synchandrasis. 

In  jfingeren  Lebensperioden  erscheinen  die  wahren  Näthe  weit  weniger 
bau,  als  im  mittleren  Alter,  und  verstreichen  in  vorgerückten  Jahren 
gnz,  wobei  die  Sui*  tnasMdea  den  Anfang  macht ;  die  Sutura  parieialis  und 
MdMiea  folgen  nach,  und  war  eine  Stirnnath  vorhanden^  so  bleibt  sie 
uter  allen  am  längsten.  Jede  wahre  Nath  ist  es  nur  bei  äusserer  Ansicht; 
bei  innerer  Ansicht  erscheint  sie,  wegen  sehr  geringer  Entwicklung  von 
Zttken  an  der  inneren  Knochentafel,  als  eine  einfache  Harmonie.  Die  Har- 
Miie  der  inneren  Tafel  verschmilzt  vor  der  Sutur  der  äusseren.  Da  die 
inere  Tafel  der  Schädelknochen  viel  spröder  und  brüchiger  ist ,  als  die 
iMMFe,  so  wären  Nathzacken  an  der  inneren  Tafel  von  keinem  besonderen 
VnAeil  ffir  die  Festigkeit  des  Schädels  gewesen.  Da  die  Schädclknochen 
^di  aus  Ossificationspuncten  entwickeln,  welche  durch  concentrische  Anla- 
pnog  gleichartiger  Knochenmasse  wachsen,  so  müssen  die  Ecken  und  Win- 
Id  der  breiten  Tafeh  zuletzt  entstehen,  und  es  muss  eine  Periode  im  Bil- 
'^igsgange  des  Schädels  geben,  wo  zwischen  den  sich  nur  berührenden 
Kftisscheiben  der  Schädelknochen,  nicht  verknöcherte,  und  durch  weichen 
l^iorpel  verschlossene  Stellen  übrig  bleiben,  welche  Fontanellen  —  Fon- 
^ii.  Lacunae — genannt  werden. 

Bs  liegt  deren  eine  an  jedem  Winkel  des  Seitenwandbeins,  und  wir 
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zihkn  ftoaiiteae  Stiri-,  HintrrbaapKKeilbein-imdWarzenfot 
tanelle.  DieStirnfoBtanelle  ist  die  prassle,  Tieredü^,  underUUtsicl 
am  liiifsIfB.  Sit  reickl  beim  Embryo  bu  zarXaseawanel  berab.  An  gross« 
KiodskopTen  ist  sie  jahrelang  lonrerimödieffi  geblieben.  Da  man  bei  Nenge 
bornen  vmI  in  de«  ersten  Monaten  nacb  der  Gebvt ,  die  Bewegungen  de 
Gehirns  dnrd  die  Stimfontaoelle  sieht  md  fühlt,  so  wurde  sie  Fbns  puba 
iUis  s.  Verlex  paipBmmi  gebeissen,  ond  da  die  Afrzte  des  Alterthums  di 
Vorstellaig  hatttn,  dass  dnrch  die  Bewegnngen  des  Gehirns  die  Lebensgei 
ster  in  die  Ferren  sliömlen^  mag  wohl  dieses  die  Yeranlassang  der  sonder 
baren Bencnnnng Fmiimhu^  i-^.  On^Ue,  gewesen  sein.  Die  Hinterhaupt- 
fonlanelle  ist  am  die  Zeit  der  Gebort  schon  dnrch  die  Spitze  der  Hinter 
haaptsdmppe  aosgefvIlL  Im  Embryo  ist  sie  dreieckig  und  Tiel  kleiner,  al 
die  vordere.  Die  hieme  KeilbeinTontanelle  ^m  Amffmbu  sphemoUaU 
des  Scheitelbeins,  nnd  die  Warzenfontanelle  CF.  tmoMMdeus  m.  Cn 
$eri£,  werden  aoch  als  vordere  nnd  hintereSeitenfontanelle  be 
schrieben. 


Die  .%atJie  and  Fonlanelleo  sind  in  pnktiicber  Beiiehfiiig  für  die  AnsmiCtlaog  de 
La^  def  EiBdftkopfei  bei  der  Geitort  n»  bober  IV^lcbtigieil  \  sie  erhüben  femer  dorc 
ibre  AoAibeniag  eine  Verkletoening  des  EopfroloaKttf  wäbrend  des  Darcbgangc 
dorefa  den  Bcckenriog  der  Mutter,  und  sod  für  das  Wacbstboio  des  Schädels  ein 
aneraMÜcii  ootbrnendige  Bedingung.  Die  Wichtigkeit  der  .\ithe  in  letzterer  BezielMin 
wurde  zuerst  too  Giktom  erkannt,  und  too  ^Smtmerrm§  näher  befeuchtet.  Die  Hin 
«dok  ia  in  den  ersten  Wochen  des  Embryofebens  eine  häutig  -  knorpelige  Blase ,  di 
durch  die  Entm'ickhing  und  Tergrössening  der  in  ihr  niedersefegten  oder  auf  ihr  en 
ttandenen  pnanüren  Verknöcherungspunrte  alloulig  verdrängt  wird-  Blan  nennt  di 
« u ft  dem  Primordialknorpel des SchäJelä entstandenen  Sehädeikoodien  Primordia 
knochen,  die  auf  dem  Prioiordialknorpel  abgelagerten  dagegen  Deckknoche 
Kwkk  S-  ttO>.  Wenn  diese  Enodien  bis  zur  gegenseitigen  Berührung  herangewioh 
ieo  «iffd,  so  Verden  zwischen  den  Berührungnändeni  derselben  nur  schmale  Stni 
fen  der  knorpeligen  PnmordiaJbUäe  des  Sctiidek  oder  des  nicht  knorpeligen  Bh 
Oems  der  Schidelknochen  übri^  bleiben.  Durch  die  Ausbildung  der  Zacken  da 
Siiochearaoder  werden  diese  Streifen  im  Zickzack  gebogen,  verlieren  an  Breite,  um 
«teilen  im  höchsten  Grade  der  Entwickloog  der  Zacken  nur  feine  Säume  dir 
welche  allen  ErOmmungen  und  Windungen  der  Mthe  folgen,  und  erst  mit  dem  Yer 
schmelzen  der  .Xäthe  verschwinden.  Bei  der  Zusammensetzung  des  Schädels  a» 
mehreren,  durch  Säume  von  weicherem  Stoff  vereinigten  Stücken,  ist  es  den  fetilerai 
möglich,  dem  durch  das  Wacbsthuai  des  Gehirns  von  innen  nach  aussen  veranlantM 
Drucke  nachzugeben 9  — der  Nathknorpel  würde  dadurch  breiler  werden,  wena  de 
Anschuss  neuer  Knochenmasse  am  Rande  niohl  mit  dem  Grade  der  Ausdehnung  dei 
Nathknorpeli  gleichen  Schritt  hielte.  Die  ScliädeUnochen  wachsen  somit  theils  an  ibra 
Rändern,  durch  successive  Verknöctierung  dos  \athknorpels  theils  auch  dureh  An 
scbu>$  neuer  Knocheumasse  an  die  Flächen  der  bereits  fertigen  Schädelknochensohei 
ben.  Da  nicht  alle  Schädelknochen  durch  C>!»iticirung  eines  präexistirenden  Knoipeli 
andern  einige  direct  aus  einem  weichen,  nicht  kiiorpehj:en  Blastem  gebildet  wefdsc 
so  i<t  der  von  (^cftfon  und  jJMM^rn'jif  gebrauchte  Ausdruck,  das«  die  Nathknorpel  di 
Absooderuiigsorgaoe  der  Schädelknocben  seien,  nicht  für  alle  Schadelknpchen  ptmend 
^  ürde  der  Schädel  vom  Anfange  an  aus  Einem  Ünocbengusse  bestehen,  so  wäre  di 
Vergrösserung  seiner  Peripherie,  wenn  nicht  unmöglich,  doch  nur  auf  sshr  tan^iMBi 
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WofeneriieleD.  —  Die  Nathknorpel  hallen  übrigens  die  Rander  der  fertigen  Schä- 
fMkoodwo  fo  fett  aneinander,  dass  durch  mechanische  Gewalten  erzeugte  Brüche, 
ohne  dorcb  die  Näthe  aufgehalten  zu  werden,  von  einem  Schädelknochen  in  den 
niduüiegaoden  fortlaufen,  und  Trennungen  der  Näthe  ihrer  Länge  nach  (Diastases 
nftvin«)  zo  den  seltensten  Folgen  von  Verletzungen  gehören.  Hat  die  Entwicklung 
des  Oehiros  ihren  Culminationspunct  erreicht,  so  werden  die  Näthe  überflüssig,  und 
fenehmelzen  durch  Synostose  von  innen  nach  aussen  zu.  Dieses  Verschmelzen  tritt 
Diciit  an  der  ganzen  Länge  der  Nath  mit  einmal  ein ,  sondern  schreitet  gewöhnlich 
voo  der  Mitte  gegen  die  Endpuncte  vor.  Ist  der  Druck,  den  die  Schädel  knochen  von 
inoeD  her  auszuhalten  haben,  bei  raschem  Wachsthum  des  Gehirns  (Htfpertrophie)y 
oder  bei  Wasseransammlungen  in  der  Schädelhöhle  ein  bedeutender,  und  kann  in 
eioer  gegebenen  Zeit  nicht  so  viel  Knochen materie  am  Rande  des  Schädelknochens 
abgelagert  werden,  als  die  Ausdehnung  des  Suturalknorpels  erfordert,  so  werden  letz - 
lere  inuer  breiter,  und  können  nachträglich  durch  neue  Knochenkerne,  die  sich  ver- 
gramn,  ausgefüllt  und  verdrängt  werden.  Der  Nathknorpel  setzt  sich  in  die  knor 
paiige  Grandlage  der  Schädelknochen  unmittelbar  fort ,  und  ist  der  nicht  ossificirte 
Tbeil  des  primordialen  Schädelknorpels.  Entzieht  man  einer  Hirnschale  durch  Be- 
bandhiDg  mit  verdünnter  Salzsäure  die  Knocheoerdc,  so  bleibt  eine  continuirliche 
Koorpeiaehale  zurück,  an  welcher  keine  Nathspuren  zu  entdecken  sind.  Da  man  die 
SchideUuwchen  nur  an  macerirten  Köpfen  studirt,  erhält  man  vom  Nathknorpel  keine 
ABMhaanng. 

Bo  sehr  interessanter  Artikel  über  den  auf  Festigkeit  des  Schadeis  abzweckenden 
BaQ  der  Nätbe  findet  sich  in  Todd,  Cyclopaedia  of  Anat.  and  Physiol.  »Grane.* 


§.  94.  Ueberzähüge  Schädelknochen. 

Die  Zahl  der  Schadelknochen  erscheint  in  nicht  ganz  seltenen  Ausnahms- 
lUen  durch  das  Auftreten  ungewöhnlicher  Knochen  vermehrt.  Es  zerfallt 
Mreder  ein  normaler  Schädelknochen ,  wie  bereits  beim  Stirn-,  Scheitel- 
■d  Hinterhauptbein  bemerkt  wurde ,  durch  abnorme  Nathbildung  in  zwei 
oder  mehrere  Stücke ;  oder  es  entwickeln  sich  in  den  Schädelnäthen  selbst- 
itindige  Knochen,  die  mit  dem  Namen  der  Nath-  oder  Schaltknochen, 
nck Zwi ckelb e in e  —  Ossicula stUurarum^  Wormiana,  triquetra^  epac- 
Ml,  raphogeminanUa  —  belegt  werden.  Die  Entstehung  letzterer  datirl 
Hl  jener  Periode  des  Embryolebens ,  wo  die  Schädelknochen  noch  durch 
weiche  häutige  Stellen  von  einander  getrennt  sind.  Werden  in  diesen  selbst- 
iliBdige  Ossificationspuncte  niedergelegt ,  die  bis  auf  eine  gewisse  Grösse 
WMhsen,  ohne  mit  den  anstossenden  Knochen  zu  verschmelzen  ,  so  treten 
A  in  die  Kategorie  der  überzähligen  Schädelknochen.  Am  häufigsten  finden 
^ächin  der  Lambdanath,  wo  ihre  Zahl,  namentlich  bei  hydrocephalischen 
SdMelformen ,  bis  in  das  Unglaubliche  wuchert;  sie  wurden  aber  in  jeder 
"wkrenNith,  und  selbst  in  der  Mitte  der  Hinterhauptschuppe  eingeschlos- 
*«  gesehen. 

Wo  die  Pfeilnath  mit  dorKranznalh  und  mit  der  Lambdanath  zusammeustössl, 
^''siehen  die  Nathknochen  eine  merkwürdige  Grösse ,  und  nehmen  hier,  so  wie  wenn 

t  

^  tt  den  beiden  unteren  Winkeln  des  Scheitelwandbeins  vorkommen ,  den  IVamen 
^PoDtanellknochenan.  Der  zwischen  Pfeil-  und  Kranznalh  eingeschaltete  Fon- 
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tanellknochen  war  schon  den  Siteren  Aeneten  (dem  Phü,  ffdchetur,  der  sieh  selbst 
Paraeeltui  latinisirte)  bekannt,  nnd  wurde  als  Heilmittel  gegen  die  fallende  Sncfal  an- 
gewendet, woher  die  alte  Benennung:  Otf^dAim  aniiepfleptiaim.  Der  an  der  Spitn 
der  Hinterhauptschuppe  vorkommende  wird  bei  vielen  Nagern,  WiederkAoem  am 
Fledermäusen  ein  bleibender  Knochen,  und  in  der  vergleichenden  Anatomie  als  0«  I» 
terpanettOe  aufgeführt  (Geffffropy  Der  bei  den  MSuson  oonstante  Interparfetalknoebei; 
wurde  von  M,N. Meyer:  0«  frmifremtm  genannt  —  Als  allgemeine  Gesetze  des  Vor- 
kommens der  Zwickelbeine  gelten  folgende: 

1.  Sie  finden  sich  in  der  Regel  nur  am  SchSdel,  nicht  am  Gesichte. 

2.  Schädel  mit  grossen  Dimensionen  zeigen  sie  häufiger,  als  kleine. 

3.  Ihre  Grösse  variirt  vom  einfachen  Knochenkeme  biszumOmfange  eines  Thalers, 
wie  ich  an  einem  Slimfontanellknochen  vor  mir  sehe. 

4.  Sie  sind  häufiger  symmetrisch  gestellt,  als  nicht. 

Höchst  interessant  ist  eine  von  TMdmdi  gemachte  Beobachtung,  naeh  welcher 
ein  wahres  Os  inierparietale  bei  gewissen  Stämmen  der  Ureinwohner  von  Fera 
den  Ghinchas,  Aymaras  und  Huankas  oonstant  vorkommt  Der  grösste  obere  Theil 
der  Hinterhauptschuppe  existirt  nämlich  bei  Neugebomen  als  selbstständiger  Kno- 
chen, bleibt  es  durchs  ganze  Leben,  oder  verschmilzt  nur  selten  nach  dem  4.  oder  5.  L^ 
bensmonate  mit  dem  Reste  der  Schuppe.  Eine  über  der  Linea  iemieireuhuU  eyp.  est,  ver- 
laufende Furche  erinnert  auch  bei  alten  Schädeln  dieser  Stämme  an  die  firüher  bestan- 
dene Trennung. 

Die  in  der  Lambdanath  eingeschk>ssenen  Nathknochen  ragen  nicht  selten  stark 
hervor,  und  sind  schon  fiir  Exostosen  gehalten  worden  {BmtthoUn).  Kleine  Nath- 
knochen bestehen  in  der  Regel  nur  aus  der  äusseren  Knochenlamelle  der  Schädel- 
knochen, und  werden  deshalb  blos  bei  äusserer,  nicht  bei  innerer  Ansicht  der  Nithe 
gesehen.  Der  Name  Om  epaetak  stammt  von  epadae  (Schalttag)  j  der  Name  Otm 
Wormkma  (von  dem  dänischen  Arzte  Ole  Worm)  ist  ungerecht,  da  schon  EiutmcMim 
diese  Knochen  kannte. 

§.  95.  Schädelhöhle,  Camm  cranü. 

Die  Grösse  und  Gestalt  der  Schädelhöhle  sind  in  verschiedenen  Lebens- 
Perioden,  bei  verschiedenen  Individuen  und  Racen,  so  veränderlich»  dasa. 
ohne  in  nutzlose  Details  einzugchen,  sich  nur  allgemeine  BestinunuQgen 
geben  lassen*  Es  lasst  sich  insofern  sagen,  dass  die  Schädelhöhle  im  Var- 
hältniss  zur  Körpergrösse  um  so  geräumiger  ist,  je  jünger  das  Individuum, 
denn  die  Geräiunigkeit  der  Schädelhöhle  hängt  vom  Volumen  des  Gehinu 
ab,  welches  im  Embryonen-  und  Kindesalter  relativ  prävalirt.  —  Dasa  dk 
Gestalt  des  Schädels  sich  im  Allgemeinen  nach  der  Masse  und  der  Gealall 
des  Gehirns  richtet,  ist  wahr;  unwahr  aber  ist  es,  dass  man  aus  der  Geatal' 
des  Schädels,  aus  gewissen  Hervorragungen  desselben  auf  die  Anlagen 
Fähigkeiten,  Tugenden  und  Laster  eines  Menschen  schliessen  könne«  Dai 
allgemeine  Princip  der  Abhängigkeit  der  SchädelForm  vom  Gesammtgehin 
ist  richtig  und  unbeanständigl,  —  die  Functionen  der  einzelnen  Gehimtheilc 
aber  sind  noch  so  räthselhaft,  dass  eine  Lehre,  die  sich  anmasst,  durcli 
Abgreifen  des  Schädels  die  geistigen  Anlagen  eines  Menschen  ausfindig  ma- 
chen zu  wollen,  alles  wissenschaftlichen  Werthes  entbehrt.  Dieses  ibei 
den  Werth  der  Gairachen  Schadellehre«  — 
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Ein  durch  die  Lange  derPfeilnaih  nach  abwärts,  und  ein  anderer  durch 
die  Stinihöcker  horizontal  nach  hinten  gelegter  Durchschnitt ,  geben  Ovat- 
liaki,  deren  schmales  Ende  an  der  Stime  liegt  Die  Schadelhöhle  hat  somit 
ieEiform*  Die  obere  Schale  des  Eies  ist  glatt,  die  untere  —  Basis  cranii 
—  zeigt  sich  bei  innerer  Ansicht  durch  aufeinander  folgende  Vorsprünge 
oui Vertiefungen  in  drei  Gruben  getheilt,  welche  von  vorn  nach  rückwärts 
gesüdt  werden. 

I.Vordere  Schädelgrube.  Sie  liegt  unter  allen  am  höchsten, 
ofldwird  durch  die  Partes  orMartae  des  Stirnbeins,  die  Lamina  cribrosa 
des  Siebbeins,  von  welcher  man  nur  sehr  wenig  sieht 9  und  die  schwert- 
ßmtigen  Flügel  des  Keilbeins  gebildet.  Der  scharfe  hintere  Rand  der  letz- 
teren trennt  sie  von  der  darauf  folgenden  mittleren  Grube.  Aus  der  Mitte 
ihres  Grundes  ragt  die  Crista  galli  empor,  vor  welcher  das  Foramen  coecum 
nd  der  Anfang  der  Crista  firorUaUs  liegen. 

2.  Die  mittlere  Schädelgrube  hat  die  Gestalt  einer  liegenden 
CO,  and  besieht  eigentlich  aus  zwei  seitlichen  Gruben  9  welche  durch  die 
Ml  iMTdca  in  Verbindung  stehen.  Sie  wird  durch  die  oberen  und  die  bei- 
des Seitenflächen  des  Körpers,  so  wie  durch  die  Superficies  cerebralis  des 
grossen  Keilbeinflfigels ,  und  durch  die  obere  Fläche  der  Felsenpyramide  zu- 
NBmengesetzt.  Der  obere  Rand  der  Pyramide  trennt  sie  von  der 

S.  hinteren  Schädelgrube,  welche  die  grösste  von  den  dreien 
ist,  und  durch  das  Hinterhauptbein,  die  hintere  Fläche  der  Pyramide,  und 
die  innere  Fläche  der  Pars  tnastoidea  gebildet  wird. 

Nebst  diesen  Gruben  finden  sich  an  der  inneren  Oberfläche  des  Schä- 
delfehäuses  noch  minder  ausgedehnte  Verliefungen,  welche  als  Rinnen  auf- 
treten, die  entweder  verzweigt  sind,  oder  keine  Nebenästc  abgeben.  Er- 
stere  nehmen  arterielle  Gefassramificationen  auf  —  Suici  arteriosi»  Sie 
entspringen  am  Foratnen  spinosum  durch  eine  Hauptfurche,  welche  an 
der  Schuppe  des  Schlafebeins  sich  in  zwei  Nebenzweige  theilt,  welche  durch 
wiederholte  Theilung  allmälig  sich  verjüngen,  und  über  das  Seitenwandbein 
m  {rossen  Keilbeinflügel  und  zum  Stirnbein  gelangen.  Letztere  sind  brei- 
ter, unverzweigt ,  geleiten  die  Blutleiter  der  harten  Hirnhaut ,  und  heissen 
dedttlb  Sulci  venasi.  Wir  unterscheiden  folgende  Suki  venosi.  a)  Der 
grinste  derselben  beginnt  schon  über  der  Crista  des  Stirnbeins,  geht  längs  der 
Ssbsra  sagiUatts  nach  rückwärts,  an  der  rechten  Seite  des  senkrechten 
SAeakels  der  EminenOa  cruciala  interna  des  Hinterhauptbeins  nach  ab- 
wirts,  und  setzt  sich  in  die  Furche  zwischen  den  rechten  Hälften  der  beiden 
Qierlinien  als  Sulcus  transversus  fort,  streift  über  den  Warzenwinkel  des 
Seitenwandbeins  nach  vorn,  und  steigt  an  der  inneren  Fläche  des  Warzen- 
ihefls  vom  Schläfebein  herab ,  um  sich  um  den  Processus  JugiUaris  des 
Biat^rhauptknochens  zu  krümmen ,  und  im  Foramen  Jugulare  dexirum  zu 
OMÜgen.  b)  Zwischen  den  linken  Hälften  der  inneren  Querlinien  des  Hinter- 
kvflbeins  befindet  sich  ein  ähnlicher  Venensuicus,  der  denselben  Weg  zum 
fernen  jvgtikare  sitUstrum  einschlägt,  c)  Am  oberen  Rande  der  Pyramide 
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liegt  ein  constanter  Subnss  pe^oius  superiar^  und  d)  am  vorderen  und 

hinteren  Rande  der  häufig  fehlende  Sidcus  peirosus  anterior  ei  patierior. 

Es  ift  fQr  den  Anfänger  von  grossem  Notxen,  sich  beim  Stadium  derSehidelgra« 
ben  nicht  der  gelrennten  Scbadelknochen,  sondern  eines  horizontal  und  einet  Tertkil 
aufgesagten  Schadeis  lu  l)edienen,  und  an  der  Basis  und  den  Seitenwinden  denel- 
ben  die  einzelnen  Oeffnungen  und  Furchen  aufzusuchen,  die  in  der  speciellen  Beschrei- 
bung der  Schädelknochen  genannt  wurden.  Das  relative  Lagerungsverhaltniss  dieser 
Oefihungen  und  Furchen  ist  für  die  Angaben  der  spater  folgenden  Doctrinen,  besoo  - 
ders  der  GefSss-  und  Nervenlehre,  von  hohem  Belange. 

Die  durch  einen  senkrechten  Durchschnitt  des  Schadeis  erhaltenen  Hälften  des- 
selben sind  fast  niemals  vollkommen  gleich.  Diese  Ungleichheit  trifft  besooden  ge- 
wisse Einzelnheiten,  und  zwar  vorzugsweise  die  Gruben  des  Hinterhauptbeins,  die 
Sttlei  venoMi  und  Fmrnnina  jufvHaria^  welche  auf  der  rechten  Seite  stärker  aus- 
gewirkt gefunden  werden.  Man  glaubte  mit  Unrecht,  den  Grund  für  die  grossen 
EntWickelung  der  Sulei  venati  und  des  Fbnjugutare  dextrmn  in  dem  häufigeren  liegen 
auf  der  rechten  Seite  gefunden  zu  haben,  wodurch  das  venöse  Blut,  den  Gesetzen  der 
Schwere  zufolge,  in  den  GefSssen  nach  rechts  strömt 

Am  skeletirten  Schädel  existirt  zwischen  der  Spitze  der  Felsenpjmmide  und 
dem  ReilbeinkÖrper  eine  zackige  Oeffhung,  welche  im  frischen  Schädel  durch  Knor- 
pel ausgefüllt  ist,  sich  in  den,  zwischen  hinteren  Winkel  der  Pyramide  und  Seiten- 
theil  des  Hinterhauptbeins  befindlichen  Spalt  —  FUtura  petroso  -  btuHarit  —  verlän- 
gert, und  fbroffieii  Uieenan  tmierku  genannt  wird. 

b)  Gesichtsknochen. 
§.  96.  Allgemeine  Bemerkungen  Ober  die  Gesiehtsknochen. 

Der  Gesichtstheil  des  Kopfes  wird  durch  14  Knochen  construirt.  19 
derselben  —  die  paarigen  Oberkiefer-,  Joch-,  Gaumen-,  Nasen-,  Thri- 
nen-,  Muschelbeine,  und  der  unpaarige  Pflugscharknochen  —  sind  zu  eineno 
unbeweglichen ,  an  der  Hirnschale  befestigten  Ganzen  verbunden ,  weichet 
die  zur  Unterbringung  der  Gesichts-  und  Geruchswerkzeuge  erforderlichei 
Höhlen  enthält.  Unter  diesen  liegt  der  14.  Gesichtsknochen  —  der  Unterkie- 
fer —  welcher  mit  dem  übrigen  Knochengerüste  des  Gesichts  nicht  zusammen- 
hängt, sondern  an  der  Basis  des  Himschädels  (Schläfebein)  beweglich  dm^i 
ein  Gelenk  suspendirt  wird.  Da  das  Pflugscharbein  um  eine  Zeit,  wo  nod 
alle  übrigen  Kopfknochen  getrennt  von  einander  bestehen ,  schon  mit  den 
Siebbein  innig  verwachsen  erscheint,  so  könnte  es,  mit  Farial  imd  LieuUmA 
als  ein  Theil  dieses  Knochens  angesehen  werden,  wodurch  die  Zahl  der  Ge- 
sichtsknochen auf  13  reducirt  würde,  deren  paarige  Stücke  das  Oberkiefer- 
gerüste bilden,  welchem  der  einzige  unpaarige  Knochen  des  Unterkiefers, 
beweglich  gegenübersteht. 

Die  Verbindungen  der  Gesichtsknochen  mit  den  Schädelknochen  werdet 
durch  starkgezähnte  Nathe ,  und  die  Verbindimgen  derselben  unter  einandei 
grösstentheils  diurch  Anlagerungen  bewerksteUigt. 

Der  Oberkieferknochen  verhält  sich  zum  Gesichte  wie  das  Keil-HiB- 
teriiauptbein  zum  HinischädeL  Er  ist  ein  wahrer  Basilarknocfaen  des  Ge- 
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i,  der  mch  mit  allen  übrigen  verbindet^  und  «ie  an  Grösse  bei  wei- 
tes Abertrift.  Die  übrigen  Gesichtsknochen  dienen  entweder  zur  Vermehr 
nng  seiner  Verbindungen  mit  dem  Schädel ,  welche  grösstentheils  mittel- 
bve  snid,  und  zur  Sicherung  seiner  Stellung,  welche  bei  dem  grossen 
Dncke,  den  er  beim  Beissen  auszuhallen  hat,  leicht  zu  gefährden  wäre 
(Jodibein,  Nasenbein),  oder  zur  Vergrösserung  seiner  Flächen  (die  übri- 
|eA  kleineren  und  dünneren  Gesichtsknochen :  Gaumenbein^  Muschelbein, 
Thrinenbein).  Die  Befestigungsknochen  werden  somit  einen  bedeutenden  Grad 
Yoi Stärke  besitzen  müssen,  dessen  die  blossen  Vergrösserungsknochen 
leidt  entbehren  können.  Erstere  werden  kurze  und  dicke,  letztere  flache 

nd  dinne  Knochen  sein. 

YoD  den  paarigen  Gesichtsknochen  genügt  es,  nur  Einen  zu  beschreiben. 

i  97.  Oberkieferbein  9  Maxilla  s.  Mandibula  superior^  Os 

maxillare  superius. 

Das  Oberkieferbein  ist  durch  seine  Grösse  und  physiologische  Bedeu- 
toB^,  ab  passives  Kauwerkzeug,  der  wichtigste  Knochen  der  festen  oberen 
Geajchtshälfte,  und  wird  in  den  Körper,  und  in  4  Fortsätze  eingetheilt. 

a)  Der  Körper  hat,  wenn  man  sich  alle  Fortsätze  weggenommen 
Md,  die  Gestalt  eines  Keils,  und  wird,  um  mit  Aufrechthaltung  seiner 
GrÖMe  und  Form  eine  gewisse  Leichtigkeit  zu  verbinden ,  durch  den  Si- 
Ml  maxUlarü  s.  ArUrum  Hightnori  ausgehöhlt.  Er  besitzt  drei  Flächen 
oder  Wände:  1.  Die  äussere  oder  Gesichtsfläche  {Superficies 
t*  Lmi$ia  fitcialis\  ist  von  vom  nach  hinten  convex^  und  durch  eine  vom 
JocUbrtsatze  herabsteigende  glatte  Erhabenheit  in  eine  vordere  und  hintere 
Hillte  getheilt.  Erstere  besitzt  unter  ihrem  oberen  Rande  das  Foramen 
ifufrmririiaie^  und  unter  diesem  eine  seichte  Grube,  wie  ein  Fingereindruck 
der  Kaochenwand  (JFovea  maxillaris);  letztere  wird  nach  hinten  durch 
^nteroMiias  maxülaris  —  eine  mit  vielen  Löchern  durchbohrte  Rau- 
higkeit —  begrenzt.  Die  Löcher  derselben  sind  theils  der  Ausdruck  der 
Mhnaunigen  Textur  des  Knochens,  theils  dienen  sie  als  Zugänge  zu  Ge- 
Am-  und  Nervenkanälen ,  und  heissen  in  diesem  Falle  Foramina  maxiUaria 
9ifeioray  obwohl  jedes  Loch  des  Oberkiefers  auf  diese  Bezeichnung  An- 
fnckhat.  2.  Die  obere  oder  Augenhöhlenfläche,  Superficies  ar^ 
'Mb«.  Planum  orbitale ^  ist  dreieckig,  nach  vorn  und  aussen  etwas  ab- 
*iikiiiig.  Von  ihren  drei  Rändern  ist  nur  der  innere  leicht  gezackt,  für  den 
vteren  Rand  des  Thränenbeins  und  dt  r  Uimina  papyracea  des  Siebbeins. 
D«r  vordere  und  hintere  sind  glalt  und  abgerundet.  Der  vordere  bildet  einen 
Ikeil  des  unteren  Augenhöhlenrandes  iMargo  infraorbitalis).  Der  hintere 
kiUel  mit  dem  über  ihm  liegenden,  unteren  Rande  der  Augenhöhlenfläche  des 
pOtten  Keilbeinflflgels  die  untere  Augengrubenspalte  (.Fissura  oröäalis 
^■Ifblr).  Von  ihm  geht  eine  Furche ,  die  sich  allmälig  in  einen  Kanal 
(flniiiilr  infraarbttttUs)  umwandelt,  nach  vorwärts,  um  am  Foramen  in- 
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firaorMale  auszumünden.  Der  CanaUs  infi-aaröUaUi  fOhrt  wahrend  «eiies 
Laufes  in  zwei  seiHiche  Nebenkanälchen ,  welche  zwischen  den  beid«i 
Lamellen  der  Facialwand  des  Oberkieferkörpers ,  gegen  die  Wun ein  der 
Zahne  herablaufen  (X^analU  aheoUxrU  anterior  ei  medius)^  welche,  so 
wie  die  mehrfachen  Canaies  alveolares  posteriores^  die  von  den  Arv- 
mina  tnaxiUaria  superiora  entspringen,  bei  äusserer  Untersuchung  des 
Knochens  nicht  zu  sehen  sind.  8.  Die  Nasen  fläche  (.Superficies  s.  Em- 
nUna  nasaüs)  ist  durch  die  grosse  Oeflhung  der  Highmorshöhle  durA- 
brechen ,  und  hat  vor  dieser  den  weiten  Suicus  lacrynuUis  als  senkrech- 
ten Halbkanal. 

b)  Die  4  Fortsätze  wachsen  nach  oben,  aussen,  unten  und  huMB 
aus  dem  Körper  heraus,  und  sind:  I.  Der  Processus  nasatts  s.  flroniaUs 
s.  ascendens.  Durch  seine  tiefgekerbte  Spitze  verbindet  sich  das  Ober- 
kieferbein directe  mit  dem  Schädel  an  der  Pars  nasaUs  des  Stirnbeins. 
Sein  vorderer  Rand  ist  an  der  oberen  Hälfte  gcradelinig,  und  stösst  an 
das  Nasenbein ;  die  untere  Hälfte  dieses  Randes  ist  concav,  und  hilft  den  vor- 
deren Naseneingang  ilnclsura  s.  Apertura  pyrifbmUs  narium)  bilden. 
Der  hintere  Rand  stösst  oben  an  das  Thränenbein,  und  setzt  sich,  da 
vorderen  Rand  des  Suicus  lacrymaUs  bildend,  bis  zur  Nasenfläche  des 
Körpers  herab  fort«  Die  äussere  Fläche  wird  durch  eine  erhabene  Leiste 
(eine  Fortsetzung  des  Margo  infraoriHtaiis)  in  eine  vordere,  ebene, 
das  knöcherne  Nasendach  bildende,  und  in  eine  hintere^  kleinere,  rinneniSr- 
mig  gehöhlte  Abtlieilung  (Thränensackgrube ,  Fossa  sacci  iacrymaUs^  ge- 
theilt,  welche  nach  abwärts  unmittelbar  in  den  Suicus  lacrymaUs  fortläuft 
Die  innere  Fläche  deckt  nach  oben  einige  Zellen  des  Siebbeinlabyrinthes, 
und  wird  durch  eine  vom  unteren  Ende  des  Suicus  lacrymalis  nach  vorn 
laufende  rauhe  Leiste  {Cr isla  iurbinalis)  zur  Anlagerung  der  unteren  Na- 
senmuschel, quer  geschnitten.  Zuweilen  liegt,  einen  Daumen  breit  über  der 
(yisia  turbinaliSi  eine  rauhe,  lineare  Anlagerungsspur  der  unteren  Sieb- 
beinmuschel iCrisia  ethmoiilalis),  2.  Der  Processus  zygotnaticus  ^  stumpf- 
pyramidal,  und  eine  Fortsetzung  der  Highmorshöhle  umschliessend,  steht 
fast  horizontal  nach  aussen,  und  erscheint  durch  eine  dreieckige,  zackenbe- 
setzte Fläche  wie  abgebrochen  (Jochbeinsansatz).  8.  Der  Processus  pth 
laünus  bildet  ein  viereckiges ,  starkes ,  horizontal  nach  innen  gehendes 
Knochenblatt,  welches  seine  obere,  glatte^  concave  Fläche  der  Nasen- 
höhle, und  seine  rauhe  untere  Fläche  der  Mundhöhle  zukehrt,  und  mit 
dem  der  andern  Seite  den  vorderen  grösseren  Theil  des  harten  Gaumeni 
bildet.  Der  innere  und  hintere  Rand  sind  gezackt,  ersterer  überdies 
aufgebogen,  und  nach  vom  zu  höher  werdend.  Er  bildet  mit  dem  entgegen- 
stehenden  Rande  des  anderen  Oberkieferknochens  die  Qrisla  nasaliSy  wel- 
che nach  vorn  in  die  Spina  nasalis  anterior  (vorderer  NasenstacbelJ 
ausläuft  Einen  halben  Zoll  hinter  der  Spitze  der  l^na  nasalis  anL  liegt 
an  der  oberen  Fläche,  dicht  am  inneren  Rande  derselben,  ein  Loch,  weichet 
in  einen  schräg  nach  innen  und  abwärts  laufenden  Kanal  (.CanaUs 
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)  führt.  Die  Kanäle  des  rechten  und  linken  Gaumenfortsatzes  con- 
▼crgiren  somit ,  vereinigen  sich ,  und  münden  an  der  untern  Fläche  des 
Intel  Gaumens  durch  eine  gemeinschaftliche  Oeffnung  aus ,  welche  in  der 
die  Gianenfortsätze  vereinigenden  Nath ,  hinter  den  Schneidezähnen  liegt, 
md  dedialb  Foramen  incMcum  s  paiatinum  anterHis  genannt  wird. 
4.  Der  Processui  alveolares  ist  nach  abwärts  gerichtet ,  gebogen  ,  mit 
kmoH  Convexität«  Er  besteht  aus  einer  äusseren  schwächeren ,  und 
inerai  stSikeren  Platte,  welche  ziemlich  parallel  laufen,  und  durch  Quer* 
wilde  so  unter  einander  zusammenhängen ,  dass  8  Zahnzellen  —  AlveoU  — 
eiMeheni  welche  fflr  die  ersten  fQnf  Zähne  (von  den  Schneidezähnen  an  ge- 
rillt} einfach  kegelförmig  sind ,  und  flir  die  letzten  drei ,  in  drei  divergi- 
rtide  hohle  Zipfe  auslaufen.  Die  Lagerung  und  Tiefe  der  Alveoli  ist  durch 
die  wellenförmige  Krümmung  der  vorderen  Platte  des  Fortsatzes  (Juga  al- 
mokrta)  angedeutet. 

Niehl  selten  Bnden  sieb  am  Oberkiefer  aussergewöhnliche  Nathspuren,  die  als 
(UerbleÜMel  früherer  Bildiingszustande  anzuseben  sind,  a)  Vom  fbramm  intra- 
mktäk  zum  gleichnamigen  Marge,  und  zuweilen  durch  das  ganze  Planum  orbi- 
kk  lanfeod.  b)  Von  der  Spitze  des  Processu»  frontalis  gegen  den  unteren  Augen- 
böUennmd,  wodurch  das  hintere,  die  Tbranensackgrube  bildende  Stück  des  Fort- 
ttties  sellMtstandig  wird,  c)  Hinter  den  Schneidezähnen,  quer  durch  das  Foramen 
kiMtmm  gehend.  —  Meekel  sieht  in  dieser  letztgenannten  Nalhspur  eine  Andeutung 
dei  bd  den  SSugethieren  existirenden ,  und  die  Schueidezähne  tragenden  Os  incisivurn 
t^hUawmxiOaref  dessen  Begrenzung,  wenn  die  auch  an  der  vorderen  Seite  des  Kör- 
pen  bei  dreimonatlichen  Embryonen  gesehene  Fissur  permanent  bliche,  vollständiger 
würde. 

Am  inneren  Bande  der  Augenhöhlenfläche  finden  sich  zuweilen  die  CeUulae 
rnUkiim  HmOeri  ^  welche  zur  Gomplettirung  des  Siebbeinlabyrinthes  verwendet 
virden,  —  die  äussere  Fläche  des  Stimfortsatzes  ist  tiefgeriunt  (Bromfleld),  — 
die  Higfamorshöhle  wird  durch  eine  Scheidewand,  wie  beim  Pferde,  getheilt,  oder 
Tenchwindet  (Morgagni),  —  die  Alveoli  der  Backen-  und  Mahlzähnc  comnmnicircn 
nitder  Kieferhöhle,  und  die  Spitzen  der  Zahnwurzeln  ragen  frei  in  letztere  hinauf,  — 
das  Fbrmmen  infraorbitale  wird  doppelt ,  wie  bei  einigen  Quadrumanen.  Geht  ein 
Zala  verloren,  so  schwindet  dessen  Alveolus  durch  Besorption,  was  im  hoben  Al- 
ler mit  dem  ganzen  zahnlosen  Alveolarfortsatz  an  beiden  Kinnbacken  geschieht 

S»  98t  Jochbein  >  Os  zygomaticum    {Synon.  Os  tnalare ,  jV/- 
yate^  suboculare^  hypopium,  pudkutn). 

Das  Jochbein  ist  als  massiver  Strebepfeiler  zu  nehmen ,  durch  welchen 
der  Oberkiefer  mit  dem  Stirn-,  Schlafen- und  Keilbein  verbunden,  und  in 
•wierLagc  befestigt  wird,  dahct*  sein  griechischer  Name  Cvon  fvy»,  ein- 
Jochen). Wir  haben  somit  an  ihm  drei  Fortsätze  zu  unterscheidtm ,  die  nach 
'eil  Schadelknochen ,  zu  virelchen  sie  gehen ,  benannt  werden.  Der  nach 
^gehende  Stirnbeinfortsatz  ist  der  stärkste,  da  der  Druck  beim 
Inen  und  Beissen  von  unten  her  auf  den  Oberkiefer  wirkt,  und  dessen 
*i|iidie8  Ausweichen  nur  durch  eine  starke  Stütze  am  Stirnbein  aufgebo- 
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ben  werden  konnte.  Der  nach  hinten  gerichtete  Joch  Fortsatz  bildet  mit 
dem  entgegenwachsenden  Jochfortsatze  des  Schläfebeins  eine  knödieme 
Brücke  CPons  s.  Arcus  zpgamaticus)  ^  welche  über  die  Schl&fengnibe 
horizontal  gewölbt  ist,  und  ihrer  bei  verschiedenen  Menschenracen  ver- 
schiedenen Richtwig,  Bogenspannung  und  Stärke  wegen,  als  anatomischer 
Racencharakter  benutzt  wird.  Der  Keilbeinfortsatz  ist  eigentlich  nur 
eine  Zugabe  des  Stimfortsatzes  ,  und  der  schwächste  von  allen  dreien.  Ein 
eigentlicher  Körper  mit  kubischen  Dimensionen  fehlt  am  Jochbeine.  Wir 
nennen  den  mit  dem  Jochfortsatze  des  Oberkiefers  durch  eine  dreieckige, 
rauhgezackte  Stelle  verbundenen  Theil  des  Knochens:  den  Körper,  wel- 
cher ohne  scharf  gezeichnete  Grenzen  in  die  Fortsätze  übergeht.  Die  Flä- 
chen des  Knochens,  die  eben  so  gut  den  Fortsätzen  wie  dem  Körper  ange- 
hören^  werden  nach  ihrer  Lage  in  die  Gesichts-,  Schläfen-  und 
Augenhöhlen  fluche  eingetheilt.  Von  erstercr  zu  letzterer  läuft  durch 
die  Substanz  des  Knochens  ein  doppelter,  selten  einfacher  Kanal  CCäna- 
lis  %ygomaUcm  facialis)  ^  der  einen  Nebenkanal  zur  Schläfenfläche  sendet, 
—  Can.  zygomaticus  iemparalis.  —  Dct  Rand ,  der  die  Augenhöhlen-  und 
Gesichtsfläche  trennt ,  ergänzt  den  Rand  der  Orbita. 

Das  Jochbein  ist  seiner  Bedeutung  als  Stutzknocheo ,  und  seiner  vorspriDgen- 
den,  durch  mechanische  Schädlichkeiten  von  aussen  her  leicht  zu  treffenden  Lage- 
rung wegen,  der  stärkste  Knochen  der  oberen  Oesichtsbälfle.  Er  schliesst  deshalb 
auch  keine  Höhle  ein.  Seine  Grösse  und  die  Stellung  seiner  Flächen  bildet  ein  wich' 
tiges  Moment  der  Verschiedenheit  der  Racenschädel.  —  Er  variirt  nur  wenig,  und 
fehlt  in  äusserst  seltenen  Fällen  {Dumeril,  Meckel) ,  oder  wird  durch  Nath  in  zwei 
(Sandifori),  ja  selbst  in  drei  Stücke  (Spix)  gelhcilt.  Läuft  die  Math  quer  durch  das 
Jochbein,  so  stellt  sie  eine  Säugethierähnlichkeit  dar.  —  Der  Arau  zjfgomaücm» 
ist  so  stark ,  dass  trotz  seiner  Freiheit  und  scheinbaren  Schwäche,  Bruche  desselben 
nur  selten  vorkommen.  Bei  mehreren  Edentaten  fehlt  er. 

$.  99.  Nasenbein.  Os  nasi^  nasale. 

Das  Nasenbein  bildet  mit  seinem  Gespan  den  knöchernen  Nasenräcken« 
Beide  Nasenbeine  sind  zwischen  die  oberen  Enden  der  Stimfortsälze  der 
Oberkiefer  hineingeschoben,  und  stossen  mit  den  inneren  Rändern,  wel- 
che die  S/iina  fiasalis  des  Stirnbeins  decken,  aneinander.  Sie  stellen 
lungliche  und  ungleichseitige  Vierecke  dar ,  und  sind  oben  dicker 
als  unten.  Ihr  oberer ,  dicker ,  zackiger  Rand  ,  ist  in  die  Inciswa  tutsalis 
des  Stirnbeins  eingefugt,  der  untere  ist  frei  und  scharf,  und  begrenzt  die 
incisttra  pyriformis  narium  nach  oben-  Die  vordere  glatte  Fläche  ist  von 
oben  nach  unten  flach  sattelförmig  gehöhlt,  die  hintere  rauhe,  steht  mit 
der  vorderen  durch  ein  oder  mehrere  Löcher  {Foramina  nasalia)  in  Verr 
bindung. 

Kein  Knochen  des  Gesichts  erreicht  seine  volle  Ausbildung  so  frühzeitig  ,  und 
ist  im  neugebornen  Kinde  schon  so  sehr  entwickelt,  wie  die  Nasenbeine.  Sie  sind 
äuiterst  selten  einander  vollkommen  gleich  ,  verschmelzen  am  Hottentottenscbadfll 
Iheilweise  oder  ganz  miteinander  (Affniabnlichkoit),  oder  fehlen,  und  werden  dnnh 
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gnueren  Breite  des  Stirafortsatzes  des  Oberkiefers  ersetzt.  Ihre  oberflächliche  Lage  setzt 
ije  den  Brüchen  mit  Eindruck  aus.  Letzterer  wird ,  da  man  der  hinteren  Fläche  der 
loochen  von  der  Nase  aus  beikann ,  leicht  zu  heben  sein.  —  Mayer  erwähnt  noch 
iwaier  acoessorischer ,  kleiner  Knöchelchen,  welche  unter  100  Schädeln  2  —  3  Mal 
in  dem  dreieckigen  Ausschnitte  der  Spitze  der  Nasenbeine  vorkommen  sollen,  und  die 
er  für  Anak>ga  der  bei  einigen  Säugethiercn  (Maulwurf)  vorkommenden  Rüsselkno- 
dieQ  hält  (Archiv  für  physiol.  Heilkunde.  1849.  pag.  235.) 

§•  100.  GaumeDbeiO)  Os  palatinum. 

Das  Gaumenbein  ist  ein  wahrer  Supplementknochen  des  Oberkiefers« 
dessen  Nasenfläche  und  Gaumenfortsatz  es  vergrössert.  Da  die  Nasenflgche 
od  der  Gaumenfortsatz  des  Oberkiefers  einen  rechten  Winkel  bilden ,  so 
01088  auch  das  Gaumenbein  aus  zvirei  rechtwinklig  zusammengefügten  Stü- 
cken —  Pars  perpendictUaris  et  Iwrizontalis  —  zusammengesetzt  sein. 

a)  Die  Pars  perpendicularis  bildet  ein  dünnes ,  längliches  Knochen- 
Mitt,  und  besitzt  an  ihrer  inneren  Fläche  zwei  horizontale  rauhe  Lei- 
steo:  die  untere ,  stärker  ausgeprägte  iOrista  turbinalis)  filr  die  Anlage 
1er  unteren  Nasenmuschel ,  die  obere  schwächere  CCrisia  ethmoidalis)  für 
die  Omcha  ethmoidalis  inferior.  Die  a  u  s  s  e  r  e  Fläche  ist  an  die  Superficies 
wuqUs  des  Oberkieferkörpers  angelegt.  Der  vordere  Rand  verlängert  sich 
n  einem  dreieckigen  dünnen  Fortsatze ,  der  die  OeiTnung  der  Highmors- 
böUe  von  hinten  her  verengert.  Der  hintere  Rand  zeigt  den  Sulcus 
pemgo-palatinus ^  darum  so  genannt,  weil  er  mit  dem  ,  am  vorderen 
linde  des  Processus  plerygoideus  des  Keilbeins  befindlichen  ähnlichen 
Solou,  den  Canaüs  pterygo^latinus  bilden  hilft ,  zu  dessen  vollkom- 
oiener  Schliessung  auch  die  am  hinteren  Winkel  des  Oberkieferkörpers 
befiodliche  seichte  Längenfurche  concuirirt.  Vom  oberen  Rande  entsprin- 
geo  zwei  Fortsätze ,  die  durch  eine  tiefe  Incisur  von  einander  getrennt  wer- 
det. Die  Incisur  wird  durch  die  untere  Fläche  des  Keilbeinkörpers  zu 
cioein  Loche  (JForamen  spltetuipalalinutn)  von  drei  Linien  Querdurch- 
■esser,  geschlossen-  Der  vordere  Fortsatz  wird  zur  Bildung  der  Augen- 
öle einbezogen,  und  heisst  deshalb  Processus  orbitalis*  Er  schmiegt  sich 
swischen  dem  inneren  Rande  der  Augenhöhlenfläche  des  Oberkiefers ,  und 
die Lamina papyracea  des  Siebbeins  hinein,  und  enthalt  sehr  häufig  2  —  3 
Ueiae  Ceüuiae  palalhiae ,  welche  die  hinteren  Siebbeinzcllen  decken  und 
icUiessen.  Der  hintere  Fortsatz  (.Processus  sphenoidalis')  krümmt  sich 
Vp^  die  untere  und  vordere  Fläche  des  Keilbeinkörpers ,  an  welche  er 

«(i  anlegt. 

b)  Die  Pars  Aorizonlaiis  ist  ein  stärkeres ,  aber  kleineres ,  vierecki- 
{es  Knochenstück ,  welches  mit  den  Gaunienfortsutzen  des  Oberkiefers  den 
ktrten  Gaumen,  Palalum  osseum ^  zusammensetzt.  Der  innere,  zur 
i^ddgen  Verbindung  mit  dem  gleichnamigen  Fortsatze  dos  zweiten  Gaumen- 
beiu  dienende  Rand ,  ist  in  eine  Crista  aufgeworfen ,  welche  sich  in  jene 
'v  Oberkiefers  fortsetzt.  Der  vordere  Rand  stösst  an  den  hinteren  des 
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Gaumenfortsatzes  des  Oberkiefers,  der  äussere  dient  zur  Verschmelcong 
mit  der  Pars perpetuUcularis ^  und  der  hintere  halbmondförmige,  bilde 
mit  dem  der  anderen  Seite  die  Sphm  nasaUs  posterior  —  hinteres  Ende  dei 
Crista  nasaüs. 

An  der  Verschmelzungsstelle  des  senkrechten  und  wagrechten  Sta- 
ckes entspringt  der  nach  hinten  in  die  Incisura  pterygotdea  des  Keil- 
beins  sich  einschiebende  Processus  pyramidalis.  Er  zeigt  die  Fortsetzung 
des  Sukus  pterygo-paUUinus y  welcher  zuweilen  von  der  Masse  des  Py- 
ramidenfortsatzes ganz  umschlossen ,  und  in  diesem  Falle ,  ohne  Beihilfe 
des  Processus  plerygoideus  des  Keilheins  und  des  Oberkiefers ,  in  eineii 
Kanal  umgewandelt  wird.  Der  Sulcus  oder  der  Canalis  erzeugt  noch  zwei 
Nebenkanale ,  welche  den  Pyramidenfortsatz  nach  abwärts  durchbohren,  so, 
dass  der  ursprünglich  und  oben  einfache  CanaUs  pterygO'pakUimu  in 
Herabsteigen  in  drei  Kanäle  sich  spaltet ,  welche  an  der  unteren  Flache  dei 
Processus  pyramidalis ^  also  am  harten  Gaumen ,  durch  die  3  Foramima 
palaäna  posteriora  ausmünden,  von  welchen  das  vordere,  als  Mündmig 
des  Hauptkanals ,  das  grösste  ist. 

Erwähnenswerthe  Verschiedenheiten  kommen  an  den  Gaumenbeinei 
nicht  vor. 

$•  101«  ThrfineDbein.  Os  tacrymale,  os  unguis. 

Es  ist  der  kleinste  Kopfknochen,  und  liegt ,  ein  längliches  Viereck 
bildend ,  am  vordersten  Theile  der  inneren  Augenhöhlenwand ,  zwisdien 
Stirnbein ,  Papierplatte  des  Siebbeins  ,  und  Stimfortsatz  des  Oberkiefers. 
Seine  äussere  Fläche  wird  durch  eine  senkrechte  Leiste  (^Crisia  Uurp- 
malis')  in  eine  vordere  und  hintere  Abtheilung  gebracht.  Erstere  atelH 
eine  Rinne  vor,  welche  durch  das  Heranrücken  an  den  Stirnfortsatz  des 
Oberkiefers,  der  eine  ähnliche  Rinne  besitzt,  zur  tiefen  Thränensackgmbe 
iFossa  lacrymaHs^  wird,  deren  Fortsetzung  der  absteigende  Thrfinen- 
Nasenkanal  —  Canalis  naso-lacrynuUis  —  ist.  Die  Crista  lacrymMs 
setzt  sich  nach  unten  in  den  gekrümmten  Thränenbeinhaken  (Hammhu 
lacrymalis')  fort,  der  in  den  scharfen  Winkel  zwischen  Stimfortsatz  nnd 
Augenhöhlenfläche  des  Oberkiefers  eingefugt  wird ,  und  nicht  selten  fehlt 
Die  innere  Fläche  deckt  die  vorderen  Siebbeinzellen. 

Bei  alteren  Individuen  erscheint  das  Thränenbein  häufig  durchlöchert.  •»  Ich 
besitze  einen  Fall ,  wo  es  durch  eine  senkrechte  Nath  in  %  Stucke  geschnitten  wiid. 
Gntber  beschrieb  einen  bisher  einzigen  Fall  {MMers  Archiv,  1848.  pag.  41t ),  wo  das 
fehlende  Thränenbein  durch  eine  grosse  Anzahl  blättchenartigcr  Fortsatze  benAchbar- 
ter  Knochen  ersetzt  wurde.  Er  hat  auch  das  Verdienst,  ein  von  E.  Rousseau  in  den 
Amuiles  des  sdences  naturelles  1829  beschriebenes  Rnöchelchen,  welches  zuweilen  den 
oberen  Theil  der  äusseren  Wand  des  Thränennasenkanals  bildet,  neuerdings  sorgfiltig 
aufsein  Vorkommen  untersucht  zu  haben,  worüber,  wie  ich  aus  einer  brieflichen  Miltbei- 
King  ersehe,  eine  Monographie  von  ihm  zu  erwarten  steht— Zuweilen  hängt  das  Tbrineft- 
bein  mit  d«r  Lamksm  ptm^rueea  ununterbrocheo  zusammen.  Seine  vordere  rinnenforaist 


f.  iWL  Untere  NamnmiisdieL  f.  103.  Pflugscharbein.  Wf 

AMheUang  ist  bei  den  Negern  sehr  schmal  (Slfmmerringy  Es  ist  beim  Neugebomen, 
M^  den  Nasenbeinen,  der  entwickeltste  Gesichtsknochen. 

$.  102«  Untere  Nasenmuschel.  Concha  inferior.   (Synon.   Os 
turbinatum  s.  sponyiosum^  Buccinum^  Concha  Vener is.) 

Sie  liegt  in  der  Nasenhöhle ,  an  die  innere  Wand  des  Oberkieferkör- 
pers  geheftet,  und  gleicht  einer  Teichmuschel,  deren  Schloss  nach  oben, 
ud  deren  convexe  Seite  nach  innen  gegen  die  Nasenscheidewand  gerich- 
tet ist  Da  bereits  am  Siebbein  beiderseits  zwei  Muscheln  bekannt  wur- 
den ,  so  wird  die  imtere  Nasenmuschel ,  die  keinen  Bestandtheil  eines  an- 
deren Knochens  ausmacht,  als  freie  Nasenmuschel  bezeichnet  wer- 
den. Sie  ist  dann,  leicht,  porös,  und  am  unteren  Rande,  der  etwas 
nch  aussen  imd  oben  aufgerollt  erscheint ,  dick  und  wie  aufgebläht.  Der 
obere  Rand  giebt  dem  in  die  Oeffnung  der  Highmorshöhle  sich  einhäkeln- 
den Processus  maxiilaris  den  Ursprung.  Vor  diesem  findet  sich  der  zum 
nnteren  Thrftnenbeinrande  aufsteigende  ,  und  den  Canaiis  naso-lacTyma- 
äs  (heilweise  bildende  Processus  lacrymalis^  Der  mit  dem  Siebbeinhaken 
sich  yerbindende  Processus  eilimoidalis  ist  unconstant.  Das  vordere  und 
Untere  zugespitzte  Ende  stösst  an  die  Oista  turbinalis  des  Oberkiefers 
md  des  Gaumenbeins. 

Die  unteren  Nasenmuscheln  verwachsen  frühzeitig  mit  den  Knochen,  zu   wel- 
dien  sie  Fortsatze  schicken ,  und  wurden  deshalb  früher  für  Theile  anderer  Gesichts- 
knochen  gehalten:  des  Thranenheins  (IFi'jM/ow),  des  Gaumenbeins  (StmiorinO,  des 
Sebbeins  (FkUopiat  HQmold).  Der  Mensch  hat  unter  allen  Saugcthieren  die  am  we- 
nigsten entwickelten  Nasenmuscbeln.  Wekh  enormen  Entwicklungsgrad  dieser  Kno- 
eben  durch  Astiiiklung ,  Einrollung  und  Faltung  erreichen  kann ,  zeigt  das  Muschel- 
ftein  des  Ameisenbären ,  des  Seebundes  und  einiger  Beutelthiere.  —  Die  Bedeutung 
dieaea  Knochens,  der  keine  Kopfhöhle  bilden  hilft,  ist  folgende.    Die  Nasenhöhle  ist 
mit  einer  Schleimhaut  ausgekleidet,  welche  der  Träger  der  Geruchsnerven  ist.  Diese 
Bant  moss  sich  falten,  um  im  kleinen  Räume  der  Nasenhöhle  dennoch  eine  grosse 
Oberfläche  für  die  mit  Riechstoffen  geschwängerte  Luft  darzubieten.    Diese  Falten 
irürden  beim  Ein-  und  Ausaihmen  durch  die  Nase  hin-  und  herschtotlem,  und  öfters 
den  Luftweg  ganz  verlegen,  wenn  sie  nicht  durch  knöcherne  Stützen  in  einer  l)estimm- 
len  Lage  und  Richtung  erhalten*  würden.  Diese  Stützen  sind  die  Nasenmuscbeln. 

S«  103.  Pflugscharbein  9  Os  vomeris. 

Es  erscheint  als  ein  unpaarer ,  flacher ,  rautenförmiger  Knochen,  der 
den  onteren  Theil  der  knöchernen  Nasenscheidewand  bildet.  Es  ist  nie  voll- 
koamen  plan,  sondern  auf  die  eine  oder  andere  Seite  gebogen.  Sein 
<>berer  Rand  weicht  in  die  beiden  Flügel  CAlae  vomeris)  auseinander, 
welche  das  Rostrum  spl^enaidale  zwischen  sich  fassen.  Der  untere  Band 
Mx  anf  die  Orisia  nasalis  auf,  der  vordere,  längste,  verbindet  sich 
^mxiAet  IjmiinaperpendicularuAtsSiMiti^^  unten  mit  dem  vier- 
eckigen  Nasenscbeidewandknorpel ,  —  der   hintere,    kürzeste,    steht 
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frei  9  und  theilt  die  hintere  Nasenöflhang  in  zwei  seitliche  Hälften  —  Okm- 
nae.  Sein  frühzeitiges  Verwachsen  mit  der  senkrechten  Platte  des  Siebbeins 
ist  der  Grund,  warum  er  von  Santoriniy  PetÜ^  Ueutaud^  Porial^  nicht 
als  selbststftndiger  Gesichtsknochen,  sondern  als  Theil  des  Siebbeins  be- 
schrieben wurde. 

Im  Kinde  besteht  die  Pflugschar  aus  zwei  durch  ein  Knorpelblatt  getrennten  dün- 
nen Knochenlamellen.  Das  Knorpelblatt  setzt  sich  ununterbrochen  in  den  Nasenscbei- 
dewandknorpel  f$.  197)  fort.  —  Zwischen  den  Alae  vomeritMnA  der  unteren  Flidie 
des  Keilbeinkörpers  findet  sich  auch  im  Erwachsenen  ein  Loch ,  welches  einen  Ast  der 
Rachenschlagader  durch  den  Vomer  hindurch  zum  Nasenscheidewandknorpel  gelangen 
lässt  (Tourtual^  der  Fflugscharknorpei ,  im  Rheinischen  Gorrespondenzblatt)  1845, 
Nr.  10  und  11. 

§.  104«  ÜDterkiefery  Maxiila  inferior  s.  mandihula. 

Der  Unterkiefer  bildet  die  untere ,  bewegliche  Gesichtshalfle ,  übertriill 
an  Starke  alle  Schädelknochen,  und  wird  in  den  Körper  und  in  die  bei- 
den A  e  s  t  e  eingetheilt. 

1.  Der  Körper  bildet  das  parabolisch  gekrümmte,  zahntragende 
Mittelstück  des  Knochens.  Er  ist  zuweilen  am  Kinne  sehr  breit  iMaclwfire 
/f^/i^),  zuweilen  mehr  weniger  zugespitzt  (Bockskinn,  nach  Ltwater  ein  Zei- 
chen von  Hang  zum  Geiz).  In  der  Mitte  der  vorderen  Fläche  desselben 
bemerkt  man  die  Protuberafitia  metUaHs»  Einen  Zoll  weit  von  dieser  nach 
aussen,  liegt  das  K in n  1  o  c h  (Foramen  mentale  s.  maxülare  anlerhui)^  un- 
ter welchem  die  Linea  obliqua  externa  zum  vorderen  Rande  des  Astes 
hinaufzieht.  In  der  Mitte  der  hinteren  Fläche  ragt  der  ein-  oder  zwei- 
spitzige Kinnstachel  (Spina  mentalis  interna^  heraus.  In  einiger  Entfer- 
nung von  ihm  beginnt  die  Unea  obliqua  interna  s.  mylohyoidea^  deren  Rich- 
tung mit  der  äusseren  so  ziemlich  übereinstimmt.  Der  untere  Rand  ist 
breit  und  stumpf,  und  unter  dem  Kinnstachel  mit  zwei  rauhen  Eindrücken 
versehen;  der  obere  ist  gefächert,  und  besitzt  16  Zahnzellen  (AheoU)^ 
welche  den  Zahnwurzeln  entsprechend  geformt  sind. 

Die  A  e  s  t  e  steigen  vom  hinteren  Ende  des  Körpers  schräge  an.  Ihre 
äussere  Fläche  ist  ziemlich  glatt,  die  innere  hat  in  ihrer  Mitte  das 
durch  ein  kleines  vorstehendes  Knochenschüppchen  (Zünglein,  lAnguiä)  ge- 
schützte Foramen  maxülare  intemum  —  als  Anfang  eines ,  durch  den 
Körper  schief  nach  vorn  laufenden,  und  am  Foramen  mentale  endigenden 
Kanals  —  Canalis  maxillaris  s.  alteolaris  inferior.  Vom  Foramen  mos. 
int*  läuft  eine  Rinne  (JSutcus  mytohyoidetis)  schief  nach  abwärts.  Der 
hintere  längste  Rand  bildet,  mit  dem  unteren  Rande  des  Körpers,  den 
Winkel  des  Unterkiefers  (Angutus  maxütae).  —  Der  obere  Rand  isl 
halbmondförmig  eingeschnitten  Uncisura  setnilunaris) ,  wodurch  eine  vor- 
dere und  hintere  Ecke  desselben  entsteht.  Erstere  ist  flach  und  zugespitst, 
und  heisst  Processus  coronotdeus^  —  letztere  (der  Processus  condyloidewd 
trägt  auf  einem  verschmächtigten  rundlichen  Halse  (Collum)  ein  qoer- 
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oTiIcs  Oberknorpeltes  Köpfchen  CQtpUulum  s.  Omdylui)^  welches  in  die 
An»  gtenoiitatts  des  Schiäfebeins  passt.  Der  vordere  Rand  geht  ohne 
(lalerbrechung  in  die  Linea  obliqua  ext.  über. 

Der  Cmudis  tüveoUnia  inf.  variirt  durch  Verlauf  und  Grösse  in  verschiedeneu 
Lebensepochen  desselben  Individuums.  Beim  neugebomen  Kinde  streicht  er  am  un- 
lerai  Rande  des  Körpers  des  Unterkiefers  hiu ,  und  ist  sehr  geräumig.  Im  Junglinge 
nsd  Manne  nimmt  er  die  Mitte  des  Knochens  ein ,  und  stimmt  ziemlich  genau  mit 
derRicfatong  der  Linea  obfigua  interna  iiberein.  Im  Greise,  nach  Verlust  der  Zähne, 
lioft  er  dicht  unter  der  zahnfächerloscn  oberen  Wand  des  Körpers ,  und  ist  bedeu- 
tend enger  geworden.  Den  Processus  coronoideus  einen  Kronen  fort  satz  zu  nen- 
nen, ist  zwar  üblich,  aber  nicht  etymologisch  richtig,  da  der  Name  von  xoQtoyij, 
Iribe,  nicht  von  eorana  stammt.  Er  gleicht  bei  gewissen  Thieren  einem  Krähen- 
Khntbd.  Allerdings  aber  kann  man  ihn  Krohnen Fortsatz  nennen,  da  Krähe 
aoeb  Krohne  beisst 
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tnaxitlaris. 

Der  Unterkiefer  kann  1.  auf  und  zu,  2.  nach  beiden  Seiten,  und 
S.  vor-  und  rückwärts  bewegt  werden.  Bei  den  ersten  beiden  Bewegungs- 
vteDy  wenn  ihre  Extension  eine  geringe  ist,  verlasst  das  Köpfchen  des- 
aeben  die  Fassa  glenoidatis  des  Schlafbeins  nicht,  bei  letzterer  rollt  es 
iidi  aof  das  Tuberculum  articulare  hervor ,  und  gleitet  wieder  in  die 
FoKa glenaidaiig  zurück,  welches  auch  bei  grossem  OeiTnen  und  darauf 
folgendem  Schliessen  des  Mundes  geschieht. 

Bioe  vom  Rande  der  Fossa  glenoidaUs  und  des  Tüberculwn  artümlare 
nUpriogende ,  und  am  CoUiun  endigende ,  fibröse ,  sehr  dünne  und  laxe 
Kipsel umgiebt  das  Gelenk,  dessen  Höhle  durch  einen  ovalen,  am  Rande 
didKren  ,  vonvex  -  concaven  Zwischenknorpel  (Carülago  inierariicuia' 
rti)  in  zwei  übereinander  liegende  Räume  getrennt  wird ,  welche  beson- 
dere Synovialhaute  besitzen.  Der  Rand  des  Zwischenknorpels  ist  mit  der 
ikösen  Kapsel  verwachsen.  Er  selbst  folgt  den  Bewegungen  des  Gelenk- 
kopfes, tritt  mit  ihm  auf  das  Tuberculum  und  wieder  zurück,  und  dämpft 
die'  Gewalt  der  Stösse  ,  die  die  dünnwandige  durchscheinende  Gelenk- 
pibe  des  Schlafbeins  auszuhalten  hat.  Zwei  Seitenbänder  verstär- 
ken die  Kapsel  Das  äussere  ist  kurz  und  stark  9  und  geht  von  der  Wur- 
iddes  Processus  %ygomUicus  zur  äusseren  Seite  des  Halses;  das  innere 
ist  lang  und  dünn,  steht  mit  der  Kapsel  nicht  in  Contact,  entspringt 
▼OB  der  Spina  angularis  des  Keilbeins,  und  endigt  an  der  Lingula  des 
Dnterkieferkanals.  Eine  vom  Griifelfortsatze  des  Schläfebeins  zum  Winkel 
^  Unterkiefers  herablaufende,  breite,  aber  dünne  sehnige  Haut,  kann 
^  Ügamenium  styio-mawillare  angeführt  werden,  und  ist,  so  wie  das 
Ar*  kierak  Memmn,  streng  genonunen ,  kein  eigentliches  Aufhange- 
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o4er  BefestigmgSBiittel  des  Unterkiefers ,  sondern  ein  Theil  gewisser ,  wfk- 
ter  am  Heise  so  erwfthnender  Fescien. 

Da  beim  Aufsperreo  des  Mandes  der  Gelenkkopf  des  Unterkiefers  naefa  Ton,  der 
Winkel  aber  nacb  binten  gehl  (wie  nuin  sich  leicht  am  eigenco  Kimüiacken  mit  den 
Finger  überungen  kannX  so  moss  in  der  senkrechten  Axe  des  Astes  ein  Ponct  Se- 
gen, der  bei  dieser  Bewegung  seine  Lage  nicht  ändert.  Dieser  Punct  entspricht  den 
Ftrmmem  wmjiOmre  kitenmm.  Man  sieht ,  wie  khig  die  Lage  dieses  Loches  gewählt 
wurde»  da  nur  auf  diese  Weise  Zerrung  der  hier  eintretenden  Nenren  nnd  GefiM 
bei  den  Eaubeweggngen  Termieden  werden  konnte. 

^  106.  ZongeDbein ,  Os  kj^aHes^  ypsUaides^  gutturale. 

Des  Zungenbein,  von  seiner  Aehnlichkeit  mit  dem  griechisdiaiBiidsta- 
ben  V ,  OS  vosiisq  genannt ,  ist  ein  Additament  der  Kopfknochen,  liegt  an  der 
vorderen  Seite  des  Halses ,  und  stützt  die  Basis  der  Zunge ,  für  deren  knö- 
cherne Gnmdlage  es  gilt  Es  ist  der  einzige  Knochen  des  Skeiets,  der  wä 
den  übrigen  in  keiner  unmittelbaren  Berührung,  sondern  nur  in  mitteUMrai 
Verbände  steht.  Man  theilt  es  in  einen  Körper  oder  Mittelstück,  md 
S  Paar  seitliche  Hörner,  welche  Theile  jedoch , da  sie  durch  Geleike 
beweglich  vereinigt  werden,  und  in  der  Regel  im  hohen  Greiseneltcr  noch 
«nverschmoUen  sind ,  als  eben  so  viele  besondere  Zungenbeine  nnges^n 
werden  sollen  Clferib/X  Das  Mittelstück  (Basis)  mit  vorderer 
xer  ^  hinterer  concaver  Fliehe ,  oberem  und  mterem  scfanekleiidcB 
tragt  an  seinen  beiden  Enden,  mittelst  Gelenken  aubitzaii«  die  grosses 
Hörner  oder  seillichen  Zungenbeine  (ChnuM  mttfifrm\  wekhe  zwar 
ger ,  aber  auch  bedeutend  dünner ^  als  das  Mittelsinck  sind,  uhmI 
desselben  vergrössem.  Das  rechte  «ad  linke  grosse  Hon  gleichen 
fiuil  niemals  vollkommen.  Die  kleinen  Homer  iOmiutm  mimm'm  s.  Qf' 
pmsemki  friffeem  s.  Otnurmiä^  sind  am  oberen  Bande  de«  wiacun  En- 
des de«  Mittelstücks  durch  ein  Kiftselband  angeheftet  Sie  erreichen  bd 
weitem  nicht  die  Linge  und  Stirfce  der  seitlichen  Höraer,  indem  Are  g^ 
wohnliche  Linge  zwischen  1  —  S  Linien  schwankt  Hinig  steigt  die  Lmp 
des  linken  um  das  Doppelte  des  rechten  .  welches  Verhiltni»  Amarmy 
uad  MftM  als  Xonn  ansehe«.  Die  kleinen  Höraer  dienen  etnea  ven  dff 
:^itie  de«  GrifeKiwisatzes  herabksteigenden  Aufhangeband  de«  Zn^gtnbcitf 
viL^.  a»»  iy>nt'—  s.  smipemwimm^  als  hsertionsstelks.  Das  Band  w- 
kmwpelt  und  verknöchert  Iheitweise  nicht  selten. 

I.  Die  beiden  Augenhöhlen  vOnMte^«   d^rvs 
^  EntleimHig  fevüer  t  ^mtmae  §Mfjßrmetme  de«  Siebheins 
ii  Tfinmiit  wini«  sleil<«  Ue^pesik,  hohle.  vi«Ts<it^e  Pmmd 
AraJmmraiFlichcBixmlichpanlklBegea,  «ni  4ra  Y( 
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seDflidi  m  Türkensattel  schneiden.  Die  aossere  Wand,  vom  Jochbein 
und  grossen  Keilbeinfiägel  gebildet,  ist  die  stärkste,  die  ob  er e  die  grösste, 
die  innere,  vom  Processus  firorUatts  des  Oberkiefers,  vom  Thränenbein, 
nnd  der  Ltmäna  papyracea  gebildet ,  die  kleinste  und  schwächste.  Die 
Basis  der  Pyramide  ist  die  grosse,  durch  den  Margo  supra-  et  infiraorbÜaUs 
mnsdiriebene  Oeffnung  der  Augenhöhle,  Apertura  arbüalis.  Hinter  der 
Basis  erweitert  sich  ^e  Pyramide  etwas,  besonders  nach  oben  und  aussen 
(Fassa  glamdulae  lacrymalUt),  Die  Winkel  derselben  sind  abgerundet,  und 
werden,  der  äussere  obere  durch  die  Fissur a  orbUaUs  superiar^  der 
iussere  untere  durch  die  längere,  aber  schmalere  Fissur a  arbUalis  in/Mar 
gespalten.  Die  Spitze  der  Pyramide  liegt  im  Foramen  opUcum»  Die  übrigen 
Oeffnungen  und  Löcher  der  Augenhöhlenränder  wurden  bei  deren  specieller 
Beschreibung  erwähnt. 

2«DieNasenhöhIe  iQwum  narium)  hat  eine  viel  schwerer  2U 
beschreibende  Gestalt,  und  viel  complicirtere  Wände.  Sie  wird  in  die  eigent- 
liche Nasenhöhle  und  die  Nebenhöhlen  CSüius  s.  Antra)  eingetheilt.  Die 
eigentliche  Nasenhöhle  liegt  über  der  Mundhöhle,  und  ragt  bis  zur  Schädel- 
höhle zwischen  beiden  Orbitae  hinauf.  Oben  wird  sie  durch  die  Nasenbeine 
and  die  Lamtsa  crtbrosu  des  Siebb  eint,  unten  durch  die  Processus  paiatini 
der  Oberkiefer,  und  die  horizontalen  Platten  der  Gaumenbeine  begrenzt. 
Die  ausgedehnten  Seitenwände  werden  oben,  wo  die  Nasenhöhle  an  die  Au- 
genhöhle  grenzt,  durch  den  Nasenfurtsatz  des  Oberkiefers,  das  Thränen- 
bein,  und  die  Papierplatte  des  Siebbeins  gebildet;  weiter  unten  folgen  die 
SHperflcies  nasaUs  des  Oberkiefers,  der  senkrechte  Theil  des  Gaumenbeines, 
und  der  Processus  plerygoideus  des  Keilbeins.  Die  vordere  Wand  fehlt, 
and  es  befindet  sich  an  ihrer  Stelle  die  durch  die  beiden  Oberkiefer  und  Na> 
senbeine  begrenzte  Apertura  pirifitrmis.  Die  hintere  Wand  wird  theilweise 
durch  die  vordere  Fläche  des  Keilbeinkörpers  dargestellt,  unter  welchem 
sie  fehlt,  und  von  den  beiden  Choanae  s.  Aperturae  narium  posteriores 
eingenonunen  wird.  Der  Name  Clwana  stammt  von  x^^)  giessen,  weil  der 
Nasenschleim  durch  diese  Oeffnung  sich  in  die  Rachenhöhle  ergiesst,  und 
als  Sputum  ausgeworfen  werden  kann.  Jede  Choana  oder  hintere  Nasen- 
Öffnung  wird  oben  durch  den  Körper  des  Keilbeins,  aussen  durch  den 
Processus  pterygoMeus^  innen  durch  den  Vomer,  und  imten  durch  den 
horizontalen  Gaumenbeintheil  umgeben*  — Die  knöcherne  Nasenscheidewand 
{Sepium  narium  osseum\  aus  der  senkrechten  Siebbeinplatte  und  der  Pflug- 
schar bestehend,  geht  selten  senkrecht  von  der  Siebplatte  und  der  Spina 
nasaäs  supertor  zur  Crista  nasalis  inferior  herab,  und  theilt  die  Nasen- 
höhle in  zwei  meist  ungleiche  Seitenhälften.  —  Nebst  den  die  Nasenhöhle 
constmirenden  Knochen  hat  man  noch  gewisse,  von  ihren  Wänden  ausge- 
hende knöcherne  Yorsprünge,  als  Vergrösserungsmittel  ihrer  inneren  Ober- 
fliche,  ins  Auge  zu  fassen,  und  diese  sind :  die  Blättchen,  die  das  Siebbein- 
labyrmth  bilden,  die  obere  und  untere  Siebbeinmuschel,  und  die  untere  oder 
freie  Nasenmuschel.  Sie  sind  als  Slützknochen  für  die  sie  überziehende  Na- 
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sensehleiiiihaut  anzusehen ,  weiche  dadurch  eine  riel  grossere  Oberftkihe 
erhält,  als  wenn  sie  nur  die  flauen  Wände  eines  hohlen  Wfirfeis  zs  übersie- 
hen  hätte.  —  Die  Muscheln  tragen  zur  Bildung  der  sogenannten  Nasengänge 
(Jkatu9  tuarhun)  bei,  deren  3  auf  jeder  Seile  liegen.  Der  obere,  zwi^hea 
oberer  wid  unterer  Siebbeinmuschel,  ist  der  kürzeste,  und  etwas  schräg 
nach  hinten  und  unten  gerichtet.  Es  entleeren  sich  in  ihn  die  hinteren  und 
mittleren  Siebbeiazellen,  und  die  Keilbeinhöble.  Der  mittlere,  zwischen 
unterer  Siebbemmuschel  und  unterer  oder  freier  Naaenmusckel ,  ist  der 
läugste ,  horizontal  gerichtet,  und  coroinnnicirt  mit  der  Highniorahöhle,  den 
vorderen  Siebbeinzellen,  und  der  Stirnhöhle.  Der  untere,  zwischen  unterer 
Naaenmusdiel  und  Boden  der  Nasenhöhle,  ist  der  gerämnigste,  und  niannt 
den  von  der  Fdua  iacrymaUs  der  Augenhöhle  nicht  senkrecht,  sondern  ein 
wemg  schief  nach  aussen  und  hinten  herab  steigenden  Thrinennasengang  auT, 
dessen  AusmändungsöOnong  durch  das  vordere  Ende  der  unteren  Nasen- 
musdiel  von  obenher  fiberragt  wird.  Die  Nebenhöhlen,  die,  obwohl  sie  als 
yergröiseningsräunie  der  Nasenhöhle  gellen^  doch  in  keiner  Beziehung  zur 
Wahrnehmung  der  Gerüche  stehen,  sind  die  Stirn-,  Keilbein-  und  Oberkie- 
ferhökle,  deren  bereits  froher  Erwähnung  geschah. 

S.DieMundhöhleCGiviaN  ir»f)  ist,  wegen  Beweglichkeit  desUnter- 
kiefers)  von  veränderlicher  Grösse.  Sie  wird  nicht  allenthalben  von  knö- 
chernen Wänden  begrenzt.  Die  untere  Wand  oder  der  Boden  wird  nur 
dvch  Muskehl  gebildet.  Die  obere  Wand  ist  der  harte  Gaumen  C/WMmi 
dmum  t.  oMeififi) ,  an  weldiem  die  aus  einem  Längen-  und  QuerscheriKl 
bestehende  Kreuznaht  iSuhirm  ftiatina crucUUd)  vorkommt.  Die  vordere 
und  die  beiden  seitlichen  Wände  werden  bei  geschlossenem  Munde  durch 
die  zahntragenden  Ränder  beider  Kiefer  dargestellt.  Die  hintere  Wand 
fehlt,  und  wird  selbst  im  nicht  macerirten  Sdiädel  durch  eine  Oeffnung  ein- 
genommen, mittelst  welcher  die  Mundhöhle  mit  der  hinter  ihr  liegenden  Ra- 
chenhöhle communicirt. 

4.  Noch  ist  am  Schädel  beiderseits  eine  Grube  zu  bemerken,  die  den 
tieftten ,  zwischen  Oberkiefer,  Flügelfortsatz  des  Keilbeins,  und  Chraimenbeir 
hineingezogenen  Winkel  der  Schläfengrube  vorstellt,  undFlügelgaumen- 
grübe  oder  lLt\\o\itT\i\t{^x%xuhe  (Fas9apier^&iMiaiifUi s>  spken»' 
maxittarii)  genannt  wird.  Sie  liegt  unter  der  Augenhöhle,  mit  welcher  tk 
durch  die  flsnnrm  orbiiaüs  inf.  in  Verbindung  steht^  und  auswärts  von  den 
hinteren  Theile  der  Nasenhöhle.  Ihre  Gestalt  ist  sehr  unregelmässig,  um 
ihre  Verbindung  mit  der  Schädelhöhle  und  den  Höhlen  des  Gesichts  seh 
vieUadtig.  Gewöhnlich  bezeichnet  man  nur  die  tiefste  und  engste  Stelle  diesei 
Grabe,  welche  zunächst  durch  den  Plügelfortsatz  des  Keilbeins  und  dai 
Gaumenbein  gebildet  wird,  als  Flügelgaumengrube ,  und  nennt  den  wei 
teren,  zwischen  Oberkiefer  und  Keilbein  gelegenen  Theil  derselben  Kefl- 
Oberkiefergrube. 

Löcher  und  lanale  der  Augenhöhle.    1.  Zur  Scbäddhohle;  F^rmmn 
I,  W^tmm  iiMWBiiiaiyi,  l%i«wm  i<toni<ili  «iMHv.  9.  far  Wassnhähls i  fli 
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etMmoitUe  pöUeriuiy  Iktctus  lacrymarwn  namJis.  3.  Zur  Schläfengrube;  Gsnc^ 


lemftfmU»,  4.  Zur  Foi$a  pterfifo-paiaUna :   FUtura  orbiialis  imf.  5.   Zum 
Gesicht:  Cmm,  %p0om.  facialis ,  FDramen  supraorbitale,  Catuilis  infraorbiiaiit, 

Locher  und  Kanäle  der  Nasenhöhle.  1.  Zur  Schädelböble :  Foratnina 
eribroMtL  t.  Zur  Mundhöhle:  Canalis  noMo-palatinus,  3.  Zur  Fotsa  pterpgo-palaUHa:  Fo- 
ramem  tpkemthiMaaiimim.  4.  Zur  Augenhöhle,  hei  dieser  erwähnt  5.  Zum  Gesichte: 
Aperitnm  pfriformii,  Foramina  nasaUa, 

Löcher  und  Kanile  der  Mundhöhle.  1.  Zur  Nasenhöhle:  CtmaUs  naso- 
jMfarMWf.  %  Zur-Fonß  pier^fgo-palaiiaa:  Canales  pterygo-palaüni  «.  Camiles  pmUuimi 
ieseemSeutes,  3.  Zum  Gesichte:  CanaUs  in/ramaxillar is, 

Locher  und  KanSIe  der  Fossa  pierygo-palatina,  1  Zur  Schadelhöhle : 
Fiitrmmem  roismäinm.  2.  Zur  Augenhöhle:  Fissura  infraorbiialis,  3.  Zur  Nasenhöhle:  Fo- 
rmmen  Mßketuhpaiatimtm.  4.  Zur  Mundhöhle :  Canalis  palaHnus  descendens,  5.  Zur  Schfi- 
delbraf:  OoMKt  Viäiamu, 

Die  ZuatmmeiiaetxaDg  der  Augenhöhle ,  so  wie  die  zu  ihr  oder  von  ihr  fohreaden 
OeffiaangeD  werdeo,  da  die  Wfinde  der  Augenhöhle  bei  äusserer  inspectioo  des  Schä- 
dels ktcfat  zu  übersehen  sind,  auch  eben  so  leicht  studirt.  Schwieriger  aubufassen  ist 
die  CoosIracÜon  der  Nasenhöhle  und  der  Flügelgaumengrube.  Es  müssen,  um  zur 
iDnereD  Ansicht  der  Wände,  und  der  in  diesen  befindlichen  Oeffoungen  zu  gelangen, 
Schnitte  durch  sie  geführt  werden,  wozu  man   für  die  Nasenhöhle    frische  Schädel 
wählt,  die  bereits  su  einem  anderen  anatomischen  Zwecke  dienten,  und  deren  Nasen- 
hohle  noch  durch  die  Sehleimhaut  derselben  {Membrana  pituitaria  narirnn  s.  Schneideri) 
ausgekleidet  ist   An  skeletirten   Köpfen  werden  durch    das  Eindringen  der  Sage  die 
dünnen  und   nur  kiee  befestigten  Muschclknochen  leicht  zersplittert,  und  man  erhalt 
nur  ein  unvollkommenes  Bild  ihrer  Lagcrungsverhaltnisce  und  ihrer  Beziehungen  zu  den 
KasengSngen.  Zwei  senkrechte  Durchschnitte,   deren  einer  mit  der  Nasenscheidewand 
parallel  lauft,  deren  anderer  sie  schneidet,  leisten  das  Nöthige.  —  Die  Wichtigkeit  der 
Oiteok>gie  für  die  Nervenlehre  bewährt  sich  am  schönsten  in  der  Flügelgaumengrube. 
Die  Anatomie  des  zw4>iten  Astes  vom  Trigemimu  wird  ohne  genaue  Vorstellung  der  mit 
dieser  Grobe  in  Verbindung  stehenden  Kanäle   und  Oeffnungen  uumöglieh  verstanden. 
£i  rao»  der  Froeestiu  pterygoideus  des  Keilbeins  an  seiner  Basis  mit  Schonung   der 
ttokrediten  Platte  des  Gaumenbeins  abgesägt  werden ,  um  die  in  ihr  liegenden  oben 
erwähnten  Zugangs-  und  AbgangsöfTnungen  zu  sehen. 

§.  108«  VerhäUnJss  der  IlirnsehalG  zum  Gesicht. 

Bei  keinem  Saugelhiere  ist  der  Himschadel  im  Verhkltniiise  zum  Ge- 
^ichle  80  gross  wie  beim  Menschen,  dessen  Organ  der  Intelligenz  —  Gehirn 
—  ober  die  der  Sinnlichkeit  firöhnenden  Werkzeuge  des  Kauens  und  Riechens 
pnivalirU  Das  Höchste  und  Niedrigste  der  Menschennatur  ateht  am  Kopfe 
gepaart^  mit  überwiegender  Ausbildung  des  Ersteren.  Je  mehr  die  Kauwerk- 
zeuge sich  entwickeln,  und  je  grösser  der  Raum  wird,  den  die  Nasenhöhle 
«innimml,  desto  vorspringender  erscheint  der  Gesichtstheil  des  Kopfes,  und 
desto  mehr  entfernt  sich  das  ganze  Profil  vom  Schönheitsideal.  Die  schön  ge- 
wölbte Stirn ,  und  ihr  fast  senkrechtes  Abfallen  gegen  das  Gesicht,  ist  ein 
den  kaukasischen  Menscbenschädel  charakterisirendcs  Merkmal.  Da  von  dem 
Verhaltnisse  des  Schädels  zum  Gesichte  die  nach  unseren  Schönheitsbegrif- 
ba  mehr  oder  minder  edle  Kopfbildung  abhängt,  und  die  Grösse  dieses  Ver- 
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hiltnisses  ein  augenflUIiges  Merkmal  gewisser  Menschenracen  abgiebt,  so  hat 
man  gesucht ,  die  Beziehungen  des  Hirnschädels  zum  Gesichte  auf  wissen- 
schaftlichem Wege  durch  Messmigen  auszumitteln,  indem  man  durch  gewisse 
willkürlich  angenommene  Punkte  des  Kopfes  imaginäre  Linien  —  Lineae  cra- 
niomeiricae  —  zog,  deren  Durchschnittswinkel  einen  Ausdruck  för  die 
gemeine  oder  schöne  Schädelbildung  abgiebt. 

1.  Messung  nach  DaubenUm  (1764).  Man  zieht  vom  unteren  Aogen- 
höhlenrande  zum  hinteren  Rande  des  Foramen  occ^rilaie  magnumeineLink^ 
und  eine  zweite  von  der  Mitte  des  vorderen  Randes  dieses  Loches  zum  End- 
punkte der  früheren.  Der  durch  beide  Linien  gebildete,  nach  vorn  offene 
Winkel  (Angulus  occipUales  Daubd  ist  im  Menschengeschlechte  am  kleinsten, 
und  vergrössert  sich  in  der  Thierreihe  um  so  mehr,  je  mehr  das  grosse  Hin- 
terhauptloch die  Mitte  der  Schädelbasis  verlässt,  und  gegen  das  hintere  Ende 
des  Schädels  rückt ,  wodurch  seine  Ebene  nach  vom  abschüssig  wird.  Ab 
osteologischer  Charakter  der  Racen  lässt  sich  dieser  Winkel  nicht  benutzen, 
da  nach  BlumenbacVs  Erfahrungen  seine  Grösse  bei  Individuen  derselben 
Race  innerhalb  einer  gewissen  Breite  variirt.  Im  Mittel  betragt  er  beim  Men- 
schen 4^  beim  Orang  37°,  beim  Pferde  70°,  und  beim  Hunde  82^ 

2.  Messung  nach  Camper  (1791).  Man  zieht  eine  Tangente  zur  vor- 
ragendsten  Stelle  des  Stirn-  und  Oberkieferbeins,  und  schneidet  diese  durch 
eine  vom  äusseren  Gehörgang  zum  Boden  der  Nasenhöhle  gezogene  Linie. 
Der  Winkel  beider  ist  der  Angulus  faciei  Camperi^  der  unter  allen  Schiidel«  ~ 
messungsmethoden  die  häufigste  Anwendung  gefunden  hat.  Je  näher  er  90° 
steht ,  desto  schöner  ist  das  Schädelprofil.  Vergrössert  er  sich  über  90^,  so 
entstehen  jene  über  die  Augen  vortretenden  Stirnen ,  die  bei  Rachitis  und 
Hydrocephalus  vorkommen,  und  die  Schönheit  des  Profils  ebenso  beein- 
trächtigen ,  wie  die  flachen.  —  Als  Massstab  für  die  Entwicklung  des  Ge- 
hirns in  der  Thierreihe  kann  der  Camper  »che  Winkel  nicht  benützt  werden, 
da  die  Wölbung  der  Stirn  blos  durch  geraumige  Sinus  frontales  (Elephant^ 
Schwein)  bedungen  sein  kann.  Auch  ist  seine  Grösse  bei  Schädeln ,  die  ver- 
schiedenen Racen  angehören ,  häufig  gleich  CNeger-  und  alter  Lithauerschä- 
del) ,  und  er  überhaupt  nur  zur  Unterscheidung  solcher  Racen  anwendbar, 
die  mehr  weniger  stark  vorspringende  Kiefer  haben.  Seine  Grösse  beträgt 
bei  Schädeln  kaukasischer  Race  85®  (griechisches  Profil) ,  beim  Neger  70^ 
beim  jungen  Orang  67^,  beim  Schnabelthier  nur  14®.  —  DaubenUm  s  und 
Camper's  Messungen  trifll  überdies  der  Vorwurf,  dass  sie  das  Schadelvolu- 
men nur  durch  die  senkrechte  Ebene  messen ,  und  die  Peripherie  (den  Qntx- 
schnitt)  unberücksichtigt  lassen.  Die  Camper'^c)it  Messung  muss  auch  des- 
halb variable  Resultate  an  Schädeln  derselben  Race  g^ben ,  weil  der  vor- 
springende Punkt  des  Oberkiefers,  der  in  den  Alevoli  der  Schneidezähne  liegt, 
durch  Ausfallen  der  Zähne  und  damit  verbundene  Resorption  der  Alveoli  im 
höheren  Alter  tiefer  rücken  muss. 

8.  BhimenbacKs  Scheit elansicht  (1795)  ist  keine  Messung^  sondern 
eine  beiläufige  Schätzung  der  Schädel-  und  Gesichtsverhältnisse«  *Ec  werden 
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6  m  vergleichenden  Schädel  so  aufgesUUt,  dass  die  Jochbogen  vollkommen 
Mrixontal  liegen,  and  von  oben  in  der  Vogelperspective  gesehen^  wobei 
)iges  Verhältniss  und  alle  übrigen  abweichenden  Einzelnheiten  im  Schädel- 
lue  dch  dem  geübten  Auge  besonders  scharf  herausstellen« 

4.  Oiders  Methode  (1797)  zerlegt  den  Schädel  in  zwei  seitliche  Half- 
D,  und  bestimmt  an  der  Durchschnittsebene  den  Grössenunterschied  von 
}hidel  und  Gesicht.  Dieser  ist  beim  Orang  =0^  und  verhält  sich  beim 

enschen  wie  4:1. 

Es  sind  noch  mehrere  andere  craniometrische  Methoden  bekannt ,  worunter  die 
3lßie§efwi\ie  (1645)  die  älteste  ist  Da  es  sich  hier  nur  um  Andeutungen ,  und  nicht  um 
enehöpfende  Zergliederung  der  einzelnen  Methoden  handelt,  kann  das  Gesagte  genügen. 

Die  Hauptunterscheidungsmerkmale  des  menschlichen  und  thierischen  Schädels 
liegen  in  dem  ovalen  Craniuro,  dem  nahe  90^  betragenden  Gesichtswinkel,  dem  mehr 
in  der  Mitte  des  SchSdelgrundes  liegenden  For.  oceipitale  mafftmm,  und  dem  gorunde- 
trn  vorspringenden  Kinn  (Mentum  promiimhim,  Unn,).  Die  Lage  des  ilinterhauptloches 
stimmt  mit  dem  Mittelpunkte  des  Schädelgrundes  wohl  nicht  überein,  sonst  müsste 
der  Schädel  auf  der  Wirbelsäule  balanciren ,  was  nicht  der  Fall  ist.  Der  Schädel  wird 
am  Üebemeigeb  nach  vom  nur  durch  die  Wirkung  der  Nackenmuskeln  gehindert) 
listt  diese  nach,  wie  bei  Lähmung,  beim  Einschlafen  und  im  Greisenalter,  so  folgt  er 
dem  Zuge  seiner  Schwere ,  und  sinkt  gegen  die  Brust 

Die  fiacenverschiedenheiten  der  Schädel  gehören  in  das  Gebiet  der  physischen 
Anthropologie.  Es  wird  hier  blos  erwähnt,  dass  die  Gestalt  des  Schädels  von  der  Norm 
des  kaukasischen  Ovals  nach  zwei  Extremen  hin  abweicht  Beim  Neger  erscheint  die 
Hirnschale  von  l)eiden  Seiten  flachgedrückt,  schmal,  die  Stirn  weicht  zurück,  Kiefer 
Qod  Jochbeine  treten  vor.  Beim  Kalmücken  erscheint  der  Schädel  wie  von  vom  nach 
hinten  breitgedrückt ,  die  Jochbeine  ragen  stark  nach  aussen ,  und  die  Augenhöhlen 
lieben  weiter  von  einander ,  wodurch  die  Nasenwurzel  breiter  wird.  Das  Verhältniss 
der  Scbädelhöhle  zum  Gesicht  ist  bei  den  Negern  kleiner  als  bei  allen  übrigen  Racen, 
and  ein  mit  36  Europäerschädeln  verglichener  Negerschadel  nahm  unter  allen  die 
geringste  Wassermenge  auf  {Saumarei). 

Beim  angebomen  Blödsinne  ist  die  Hirnschale,  selbst  bei  gewöhnlicher  Grösse  des 
Gesichts,  klein,  ja  kleiner  als  dieses.  Dagegen  ßnden  sich  eminente  Geistesanlagen 
nicht  immer  in  grossen  Köpfen.  —  An  antiken  Statuen  von  Göttern  und  Halbgöttern 
Buden  sich  —  wahrscheinlich  um  das  Cebermenschliche  auszudrücken  —  Gesichts- 
Winkel  von  \WP,  Bei  Neugebomen  ist  er  durchschnittlich  10"  grösser  als  bei  Erwach- 
senen, und  soll  bei  der  im  höheren  Alter  vorkommenden  Gehimatrophie  ,  durch  Ein- 
sinken des  Schädels  wieder  kleiner  werden. 

§•  109.  Altersversehiedenheiten  des  Kopfes. 

Bei  sehr  jungen  Embryonen  gleicht  die  Gestalt  des  Schädels  einem 
»pbäroid,  mit  ziemlich  gleichen  Durchmessern.  Das  Gesicht  ist  nur  ein  klei- 
er, untergeordneter  Anhang  desselben.  Selbst  bei  Neugebornen,  und  in 
en  ersten  Lebensmonaten ,  ist  die  rundliche  Form  des  Gesichtes  noch  die 
orwaltende^  welche  sich  er^t  von  der  Zeit  an  ,  wo  die  Kiefer  als  Kauwerk- 
enge  gebraucht  zu  werden  anfangen  (Ausbruch  der  ZShne),  in  die  länglich- 
»Tale  ausdehnt.  Die  Schläfenschuppe  nimmt  im  ersten  Kindesalter  verhält- 
iiMiDi8si£  einen  weit  geringeren  Antheil  an  der  Bildung  der  Schädelseiten. 
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Der  Grund  der  Schlifengrobe  ist  eher  convex  als  concay ,  und  der  gröMte 
Ouerdarchmesser  liegt  zwischen  beiden  J\ibera  parieUtäa.  Simmtlidie  Sdii- 
delknochen  sind,  da  sie  eine  kleinere  Hohllnigel  bilden,  mehr  gduihnnit  Ihre 
Textur  ist  wegen  PrSvalenz  des  Knochenknorpels  weich  und  biegsam,  und 
man  hat  Fälle  gesehen ,  wo  sie  durch  einen  Stoss  eingebogen ,  aber  nidit 
gebrochen  wurden  CCkaussier^  Veipeaü).  Aenssere  mechanisdie  Einflüsse, 
Binden,  Schnuren,  localer  Druck,  ändern,  bekannten  Erfahrungen  eu  Folge, 
die  Form  des  Schädels.  —  Die  Nasenhöhle  ist  klein ,  ihre  Nebenhöhlen  be- 
ginnen sich  erst  zu  entwickeln ;  die  Stirnhöhle  erst  im  zweiten  Lebensjahre. 
Die  Mundhöhle  erscheint,  da  die  Alveolarfortsätze  der  Kiefer  fehlen,  niedrig. 
Die  Aeste  des  Unterkiefers  ragen  über  den  oberen  Rand  des  Körpers  nur 
wenig  hervor ,  und  haben  eine  schiefe  Richtung  nadi  hinten.  Sie  verlängern 
sich  erst  mit  dem  Auftreten  der  Alveolarfortsätze  und  dem  Ausbruche  der  Zähne. 
Vom  Eintritte  der  Geschlechtsreife  angefangen ,  ändert  sich  die  Form  des 
Schädels  nicht  mehr,  und  bleibt,  ein  geringes  Zunehmen  in  der  Peripherie 
abgerechnet,  stationär.  Im  Mannesalter  verschwinden  die^ Nähte  allmäb'g, 
und  im  Greisenalter  beginnt  die  rückschreltende  Metamorphose  des  Schädels. 
Die  Schädelknochen  werden  dünn,  spröde^  die  Diploe  ^windet ^  an  ein- 
zelnen Stellen  (Keilbeinfortsatz  des  Jochbeins ,  Lamma  papyraced)  entste- 
hen durch  Resorption  der  Knochenmasse  Oeifnungen.DerGreisenscIiädel  ver- 
lirt  %  von  seinem  vollen  Gewichte  im  Mannesalter  CTefwn),  das  Gwum 
cranii  verkleinert  sich  durch  Schwund  des  Gehirns ,  sinkt  wohl  auch  an  den 
Sdieitelbeinen  grubig  ein,  und  das  Gesicht  verliert  wegen  Ausfallen  der  Zähne 
und  Verschwinden  der  Alveolarfortsätze  an  senkrechter  Höhe.  Der  Unter- 
kiefer, der  seinen  ganzen  Zahnbogen  einbüsste,  bildet  einen  grösseren  Bogen 
als  der  Oberkiefer,  stösst  mit  seinem  vorderen  Theile  nicht  mehr  an  diesen, 
sondern  scbliesst  ihn  bei  geschlossenem  Munde  ein.  Das  Kinn  steht  vor, 
weil  die  Aeste  des  Unterkiefers  eine  schiefe  Richtung  nach  hmten  annehmen 
CMenton  en  galoche) ,  und  nähert  sich  der  Nase ,  (Je  nez  ei  le  menton  se 
dUputetU  enirer  la  bouche) ,  wodurch  die  Weichlheile  der  Backe ,  die  ihre 
Spannkraft  ebenfalls  einbussten,  lax  herabhängen^  oder  sich  faltig  einbiegen. 
Die  Kanten  und  Winkel  sämmtlicher  Schädelknochen  werden  schärfar  und 
dünner^  und  der  anorganische  Knochenbestandtheil  fiberwiegt  den  organi- 
schen so  sehr,  dass  geringere  mechanische  Beleidigungen  hinreichen,  Brüdie 
des  Schädels  hervorzurufen. 

Obwohl  die  Knochen  des  Schädeldaches  im  Embryo  früber  zu  verknöchern  be- 
ginnen,  als  jene  des  Schfidelgrundes,  so  ist  ducb  um  die  Zeit  der  Geburt  die  Schä- 
delbasis zu  einem  festeren  Knocfaeocomplex  gediehen ,  als  das  Schädeldach.  So  hmge 
die  Fontanellen  offen  sind^  li^ird  auch  die  Weichheit  und  Nachgiebigkeit  des  kindücheo 
Kopfes  bestehen.  —  Dem  weichen  kindlichen  Schädel  durch  Druck  eine  bleibende  Bü»- 
staltung  aufzudringen ,  war  und  ist  bei  gewissen  rohen  Völkerstammen  berrBcfaesde 
Yolkssitte.  Schon  UimHfcrates  spricht  von  scylhischen  Langköpfen  {MmcrpctiamU)^ 
die  durch  Kunst  {vinculo  et  idoneis  arUöus)  erzeugt  wurden.  Der  in  Oesterreich  lu 
Grafenegg  ausgegrabene  sogenannte  Avarenscfaadel  (  welcher  jüngst  durch  TtcktuU  mit 
voUer  Gültigkeit  für  einen  Penianencbadcl  eiil&rt  wurde)«  und  die  von  BaUkmi  ümA 
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EuiDp«  gebFMhleo  alten  Feraanenehädel^  vom  Stamme  der  Hoanoäs^  and  dureh  fest 
angelegte  ZirkeUxDden  9  deren  Eindruck  noch  tu  erkennen,  lum  Wacb«thum  in  die 
Liage  geiwungen  worden.  Kox  und  Adair  haben  uns  die  Verlahrungsart  der  Indianer 
am  Golnmbiaflusse  und  in  NordcaroÜna,  die  Köpfe  ihrer  Kinder  bleibend  flach  zu  drü- 
cken, mitgetheilL  Die  Wanascb  und  einige  tartarische  Volker  umwickeln  ebenso  die 
ScfaSdel  ihrer  Kinder  bis  an  die  Augen,  wodurch  sie  sich  konisch  zuspitzen.  Zusammen- 
•ehnCoren  dureh  Riemen  (Lachsindianer),  Festbinden  in  einer  hölaemen  Form  (T^dkocio«), 
EinUemmen  zwischen  Bietern  {Omapuui)  sind  ebenfalls  im  Gebrauche.  Diemerkwür- 
digsle  Entitellangy  die  ich  kenne,  sehe  ich  an  einem  kidianerschadel  aus  dem  Golf  von 
llexioOy  der  jmi  Hinterhaupt  und  am  Scheitel  durch  einen  breiten  tiefen  Eindruck  In 
iwei  aeitlicbe  halbkugelige  Vorsprünge  zerfallt  Es  ist  aber  ofifenbar  zu  weit  gegangen, 
wenn  man  glaubt,  dass  das  breite  Hinterhaupt  der  alten  Deutschen,  so  wie  die  brei- 
ten Schüfen  der  Belgier,  vom  Liegender  Kinder  (Vesat),  die  runden  Köpfe  der  Türken 
dorch  den  Turban,  und  die  flachen  Köpfe  der  Aegyptier  und  einiger  Gebirgsstamme 
durch  das  Tiagen  schwerer  Lasten  auf  dem  Kopfe  entstanden  seien  iHufeUmd),  Durch 
t^mOes  interenante  Abhandlung  überSchadelmissstallung  erfohren  wir,  dass  in  eini- 
gen Departements  von  Frankreich  das   Binden  des  Schädels  der  Neugebomen  noch 
ohlidi  seL  Man  bemerkt  an  Erwachseneu  noch  die  Spuren  der  Einschnürung.  Foville 
halt  diesen  Gebrauch  nicht  ohne  Einfluss  auf  spater  sich  entwickelnde  Seelenstörungen. 
Unter  431  Irren  im  Hospice  von  Ronen  hatten  847  den  vom  Schnürband  herrührenden 
Eindruck.  Die  Irren£rzte  Drloy«  und  Mirivü  bestätigten  diese  Beobachtung  in  den  Irren- 
haosem  von  Teutooee  und  Paris. 

Es  finden  sich  auch  Schädel  mit  auffiiülender  Dngleichheit  beider  Hälften.  Frühes 
FenduDehen  derNäthe  der  einen  Seite,  nnd  fortdauerndes  Wachsthum  der  übrigen, 
ist  meist  davon  Orsache. 

Nicht  immer  werden  die  Schädel  im  Greisenalter  dünner.  Es  kann  auch  das  Ge- 
^entheil  stattfinden,  wenn  beim  beginnenden  Schwund  des  Gehirns  nur  die  innere  Tafel 
einsinkt,  und  der  vergrösserte  Diplo^raum  durch  Knochenmasse  ausgefüllt  wird. 

Eine  auf  zahlreiclien  Messungen  gegründete  morphologische  Entwicklungsgeschichte 

^es  Kopfes  enthält  B.  Fforiep*s  Charakteristik  des  Kopfes.  Berlin  1845. 8.  und  Eh^Ps 

&hrift  über  das  Knochengerüste  des  menschlichen  Antlitzes,  Wien,  1850,  weist  durch 

lahlreicfae  Messungen  nach,  dass  die  festen  Formen  des  menschlichen  Antlitzes  einem 

auf  sie  wirkenden  Mechanismus  (der  Kraft  der  Kaumuskeln)  ihre  Ausbildung  verdanken. 

§.  110.  Entwicklung  der  Kopfknochen« 

Wie  echoD  mehrmals  erwähnt  wurde,  ist  in  den  frühesten  Perioden  des 
^ötallebene  die  embryonische  Grundlage  des  Schädels  eine  knorpelige  Bla^e 
^Jacobmm*s  Primordialcranium).  Diese  Blase  verknöchert  auf  zweierlei  Art. 
^nleuB  durch  Umwandlimg  des  Knorpels  in  Knochen,  welche^  wenn  sie 
fertig  sind,  ihrer  Entatehimg  aus  Primordialknorpel  wegen  Primordial- 
knochen des  Kopfes  heissen.  Zweitens  dmxh  Bildung  von  Knochen  auf 
^m  Primordialknorpel.  Der  Prunordialknorpel  hat  mit  der  Entstehung  dieser 
Xnochen  nichts  zu  schaffen,  er  wird  nicht  in  sie  umgewandelt,  wohl  aber 
dorch  ihr  Wachsthum  so  verdrangt,  dass  die  von  ihm  behauptete  Stelle  durch 
den  ausser  ihm  gebildeten  Knochen  allniälig  in  Besitz  genommen  wird.  Da 
diese  Knochen  während  ihrer  Entstehung  auf  dem  Primordialknorpel  liegen, 
so  werden  sie  Deckknochen  des  Schädels  genannt  (oder  nach  Ratbhe 
Belegnngsknochen). 
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Die  Entstehung  der  Primordialknochen*  aas  Knorpel  geht  auf  die  im 
§.  77  geschilderte  Weise  vor  sich.  — Wie  entstehen  aber  die  Deckknochen  1 
—  Ueber  diese  Frage  haben  die  neuesten  Forschungen  folgenden  Aufschluss 
gegeben.  Jeder  Deckknochen  ist  von  dem  Knorpel,  auf  welchem  er  liegt, 
durch  eine  deutliche,  abpräparirbare  Lamelle  von  Zellstoff  (Bindegewebe) 
getrennt,  und  besitzt  auch  auf  seiner  äusseren  Flache  eine  ähnliche  Bindege- 
webschichte. In  diesen  Bindegewebschichten  finden  sich  sehr  zahlreiiAe, 
und  anfangs  regellos  eingestreute,  grössere  und  kleinere  Zellen  mil  KenieD, 
welche  sich  in  Knochenkörperchen  umwandeln.  Die  erste  Anlage  CPunehtm 
assiflcatianis)  eines  Deckknochens  lauft  an  ihrem  Rande  in  Strahlen  aus, 
welche  ohne  scharfe  Grenze  in  weiche  Bälkchen  übergehen,  in  welchen  die 
Knochenkörperchen  immer  mehr  und  mehr  die  Form  der  erwähnten  Zellen 
des  Bindegewebes  annehmen,  welches  somit  die  Grundlage  des  neu  gebil- 
deten Knochens  abgiebt.  Niemals  sieht  man  an  dem  Rande  eines  wachsenden 
Verknöcherungspunctes  eines  Deckknochens  Knorpelsubstanz  anschiessen, 
wie  bei  den  Primordialknochen,  und  die  genetische  Verschiedenheit  beider 
ist  demgemäss  eine  wohlbegröndete.  —  Jedoch  ist  zu  bemerken,  daBs  auch 
bei  den  aus  präformirtem  Schädelknorpel  entstandenen  Knochen,  die  Zu- 
nahme an  Dicke  gleichfalls,  wie  bei  den  Deckknochen,  durch  Verknöcbe' 
rung  eines  weichen  Blastems  stattfindet,  welches  durch  die  Beinhaut  an  die 
Oberfläche  des  Knochens  abgelagert  wird.  (Dieses  gilt  nicht  Mos  für  die 
Schädelknochen,  sondern  iur  alle  Knochen  überhaupt.) 

Als  Deckknochen  des  Primordialknorpels  des  Schädels  entstehen  fol- 
gende: das  Stirnbein,  die  Seitenwandbeine ,  die  obere  Hälfte  der  Hinter- 
hauptschuppe >  die  Schläfebeinschuppe,  die  Nasen-,  Joch-,  Oberkirfier-, 
Thränen-  und  Gaumenbeine^  die  Processus  pierygmiei  des  Keilbeins,  die 
Pflugschar  und  der  Unterkiefer.  Durch  Verknöcherung  des  Primordialknor- 
pels bilden  sich:  der  Grundtheü,  die  untere  Hälfte  der  Schuppe,  und  die 
beiden  Gelenklheile  des  Hinterhauptbeins,  das  Keilbein  mit  den  grossen  und 
kleinen  Flügeln,  das  Siebbem,  der  Felsen-  und  Warzentheil  des  Schläfe- 
beins, die  untere  Muschel,  und  das  Zungenbein  (^KöüUcef). 

Da  der  eben  besprochene  Gegeustand  vor  das  Forum  der  Eolwicklungsgetcliichle 
gehört,  80  müssen  Ton  Jenen,  welche  in  diese  höchst  interessante  und  für  die  verglei- 
chende Anatomie  des  Schadeis  ergebnissreiche  Sache  naher  einzugehen  wunscbeo,  dio 
in  der  Literatur  der  (^teologie,  $.  146,  angeführten  Entwicklungsschriflen  uacbgese— 
ben  werden.  —  Ein  bundiges  Resumedes  bisher  über  die  Entwicklung  derKopfkoochen 
Geleisteten  gab  einer  der  thatigsten  Bearbeiter  dieses  Gegenstandes :  KöaUker^  in  sei- 
nem: »Berichte  über  die  zootomische  Anstalt  zu  Würzbarg.  1849.4.* 

B)  Knochen  des  Stammes. 

Die  Knochen  des  Stammes  werden  nach  Meckeiin  die  Urknochei 
oderWirbel,  und  in  die  Nebenknochen  eingelheill.  Letilere  serialloi 
wieder  in  das  Brustbein  und  die  Rippen. 
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ä)  Urknochen  oder  Wir  bei. 
§.  \i\.  Begriff  und  Eintheilung  der  Wirbel. 

Die  Gnmdlage  des  Stammes  ist  eine  in  seiner  hinteren  Wand  befindliche, 
lenkredite  ond  gegliederte  Säule,  Wirbelsäule  iColumna  vertebralU)^ 
deren  einzehie Elemente :  Wirbe  1  (Vertebrae  s.  SpandylO  heissen.  Da  der 
bei  weitem  grössere  Theil  dieser  Säule ,  zur  Aufnahme  des  Rückenmarks 
BDd  seiner  Nerven,  hohl  ist,  so  bildet  jeder  Wirbel  einen  kurzen  hohlen 
CyUnder  oder  Ring.  Nur  das  untere  zugespitzte  Ende  der  Wirbelsäule  — 
das  Sieissbein  —  ist  solide,  und  wird  nur  deshalb,  weil  es  bei  den  Thie- 
ren^  wie  die  dbrige  Wirbelsäule,  hohl  ist,  eine  Fortsetzung  des  Rücken- 
marks einschliesst,  und  gewisse  typische  Uebereinstimmungen  in  der  Ent- 
wicklung des  Steissbeins  mit  den  übrigen  Wirbeln  vorkommen ,  noch  unter 
die  Wirbel  gezählt.  Die  Wirbelsäule  wird  der  Länge  nach  in  ein  Hals-, 
BrosI-,  Lenden- und  Kreuzsegment  eingetheilt.  Das  Steissbein  ist  ein  Anhang 
des  letzteren«  Das  Halssegment  besteht  aus  sieben  Halswirbeln  ( Vertebrae 
eeOi  M.  cervicie)^  das  Brustsegment  aus  zwölf  Brustwirbeln  CVertebrae  tho- 
r&eii) ,  das  Lendensegment  aus  f&nf  Lendenwirbebi  ( Vertebrae  lumbales). 
—  Die  das  Kreuzsegment  zusammensetzenden  fDnf  Kreuzwirbel  CVertebrae 
i&erales)  verwachsen  im  Jünglingsalter  zu  Einem  Knochen  (Kreuzbein)) 
und  heissen  deshalb  falsche  Wirbel  (Vertebrae  epurtae)^  während  die 
übrigen  durch  das  ganze  Leben  getrennt  bleiben,  und  wahre  Wirbel  iVer- 
tebrae  terae)  genannt  werden.  Auch  die  vier,  mit  Wirbeln  kaum  mehr 
vergleichbaren  Slücke  des  Steissbeins ,  werden  den  falschen  Wirbeh  bei- 
gezählt 

Jeder  wahre  Wirbel  hat,  als  vollständiger  Ring,  eine  mittlere  Oeff« 
nun g  CForamen  vertebrale) ,  und  eine  vordere  und  hintere  Bogen- 
hiifte*  Der  vordere  Bogen  verdickt  sich  (mit  Ausnahme  des  ersten  Hals- 
irirbels)  zu  einer  kurzen  Säule  (Körper  des  Wirbels,  Corpus  ver- 
Mr^e) ,  welche  eine  obere  und  untere  plane ,  und  eine  von  rechts  nach 
links  convexe^  von  oben  nach  unten  ausgeschweifte  Begrenzungsfl^che  be- 
Büxl*  Der  Körper  eines  Wirbels  besteht  fast  durchaus  aus  schwammiger  Kno- 
chenmasse ,  und  besitzt  an  seiner  hinteren  9  dem  Poramen  tert^ale  zuge- 
kehrten Fläche  mehrere  grosse  Oeffnungen  f&r  austretende  Venen ,  an  denen 
die  schwammige  Substanz  eines  Wirbels  sehr  reich  ist.  Der  hint  er  e  Bogen 
bleibt  dünn  (heisst  deshalb  vorzugsweise  Bogen,  Arcus  vertebrae)^  und  treibt 
sieben  Fortsätze  aus,  welche  entweder  zur  Verbindung  der  Wirbel  untereinan- 
der, oder  zum  Ansatz  bewegender  Muskeln  dienen.  Diese  Fortsätze  werden 
in  Gelenkfortsätze  \knA}A\iAdtoT\sk\z^ (Processus articulares ei tmiscuh 
eingetheilt.  Wir  zählen  drei  Muskel fortsätze.  Der  eine  ist  unpaar»  und 
wächst  von  der  Mitte  des  Bogens  nach  hinten  als  Dorn  fort  satz,/Vof«MtM 
sftmmts^  —  die  beiden  anderen  sind  paarig  und  stehen  seitwärts  als  Quer- 
fortsütie,  Processus  transverst*  Die  Gelenkfortsätze  zerfeUen  in 
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zwei  obere  und  zwei  untere  CProcefiius  ascendentes  ei  deicetule$Ues).  Sie 
8ind  mit  Gelenkfllcheii  yersehen ,  welche  bei  den  oberen  Fortsätzen  nach 
hinten ,  bei  den  unteren  nach  vorn  gerichtet  »ind. 

Wo  der  Bogen  yom  Körper  abgeht,  hat  er  an  seinem  oberen  Bande 
einen  flachen,  und  am  unteren  Rande  einen  tiefen  Ausschnitt,  welche  beide 
Ausschnitte  sich  mit  den  entgegenstehenden  Ausschnitten  des  darüber  and 
darunter  liegenden  Wirbels  zu  einem  Loche  vereinigen  — Zwi  sehen  wir- 
belbeinloch,  F&ramem  lfi/^/v€r/^ii/:^  ^.  cmi^oAii». -- Nicht  bei  allei 
Wirbeln  wiederholen  sich  die  aufgezählten  Theile  in  derselben  Art  und  Weise. 
Sie  erleiden  vielmehr  an  einer  gewissen  Folge  von  Wirbeln  sehr  wichtige 
Modificationen,  welche  einen  anatomischen  Charakter  der  verschiedenen  Ab- 
theilungen der  Wirbelsäule  bilden ,  der  in  den  folgenden  %%.  erörtert  wird. 

%.  112.  HalsnirbeL 

Alle  Saugethiere ,  sie  mögen  langhälsig  sein  wie  die  Giraffe,  oder  kei- 
nen äusserlich  wahrnehmbaren  Hals  besitzen  wie  der  Walfisch,  haben  sieben 
Halswirbel  Nur  bei  den  Faulthieren  steigt  ihre  Zahl  auf  8  und  9 ,  und  bei 
der  Seekuh  (die  ihrer  zum  Kriechen  und  Halten  des  Jungen  dienenden  Flos- 
senfüsse  wegen  Manatus ,  schlecht  AlanaU  heisst)  sinkt  sie  auf  6  herab. 

Ein  charakteristisches  Merkmal  sammtlicher  sieben  Halswirbel  des  Men- 
schen liegt  in  dem  Loche  ihrer  Querfortsatze  —  Formnen  iransverMorimiL 
Kein  anderer  Wirbel  hat  durchbohrte  Querfortsätze.  Mit  Ausnahme  der  beiden 
ersten,  theilen  sie  ferner  folgende  allgemeine  Eigenschaften«  Der  Körper  ist 
niedrig,  aber  breit.  Die  obere  Fläche  ist  von  rechts  nach  links,  die  untere 
von  vorn  nach  hinten  concav.  Legt  man  zwei  Halswirbel  über  einander,  so 
greifen  die  sich  zugekehrten  Flächen  in  einander  ein.  Der  Bogen  gleicht  mehr 
den  Schenkeln  eines  gleichseitigen  Dreieckes,  dessen  Basis  der  Körper  vor- 
stellt Das  Foramen  vertebrale  ist  somit  eher  dreieckig  als  rund.  Der  hon* 
zontale  Dornfortsatz  ist  an  seiner  Spitze  in  zwei  Zacken  gespalten.  Die  gelö- 
cherten Qu^rfortsätze  sind  kurz,  platt,  und  endigen  in  einen  vorderen  und 
hinteren  Höcker  —  I\tberctduni.  Die  auf-  und  absteigenden  Gelenkfortsälze 
sind  niedrige  ihre  Gelenkflächen  rundlich  und  vollkommen  eben*  Die  oberen 
sehen  schief  nach  hinten  und  oben ,  die  unteren  nach  vorn  und  unten.  —  Der 
erste  und  zweite  Halswirbel  entfernt  sich  auffallend ,  der  siebente  lor  wenig 
von  diesem  gemeinsamen  Vorbilde. 

Der  erste  Halswirbel  oder  der  Träger  C4//esw)  hat,  da  er  kei — 
nen  Körper  besitzt,  die  ursprüngliche  Ringform  am  reinsten  erhalten.  E^ 
besteht  aus  einem  vorderen  und  hinteren,  gleich  starken  Halbringe*  Wc 
diese  zusammenstossen,  liegen  die  dicken  Seitenlheile ,  welche  sich  in  di^ 
starken  und  vorragenden  Ouerfortsätze  ausziehen.  Obere  und  untere  Gelenk 
fortj^ätze,  so  wie  der  Dornfortsatz ,  fehlen  Statt  den  beiden  ersteren  findet 
sich  mir  obere  ausgehöhlte ,  und  untere  ebene  Gelenkflächen.  Der  Domfort^ 
satz  ist  auf  ein  kleines  Höckerchen  (J^ierculum  pasieriut)  in  der  Mitte  d^ 
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hinlei^ii  ftalbringes  redocirt.  Ein  ähnliches  (Tab.  anternis)  am  vorderen 
Halbringe  erinnert  an  den  fehlenden  Körper.  In  der  Mitte  der  hinteren 
Flache  des  vorderen  Halbringes  liegt  eine  kleine ,  rundliche ,  uberknorpelte 
Steile.  Sein  Fcrofnefi  tertebrafe  \A  wegen  Mangel  des  Körpers  grösser  als 
bei  irgend  einem  Wirbel. 

Der  zweite  Halswirbel  iEpisiroplietu ^^  von  arpc^cc,  drehen), 
onlerscheidet  sich  von  dem  obigen  Vorbilde  der  Halswirbel  dadurch,  dass 
sein  kleiner  Körper  an  der  oberen  Flache  einen  zapfenformigen  Fortsatz,  den 
itogenannten  Zahn  (.Processus  oftanioületis) ^  aufsilzend  tragt,  welcher  an 
seiner  vorderen  und  hinteren  Seite  uberknorpelt  ist.  Man  unterscheidet  an 
ihm  den  Bals ,  den  Kopf,  und  die  Spitze«  —  Die  oberen  Gelenkforlsätze 
fehlen,  und  finden  sich  statt  ihnen  blos  zwei  glatte,  ebene  Gelenkflächen 
nahe  am  Zahne,  welche  schräg  nach  aussen  und  abwärts  geneigt  sind. 
Die  obere  Incisur  zur  Bildung  des  Zwischenwirbelloches  fehlt  gleichfalls  in 
der  Regel 

Der  siebente  Halswirbel,  der  an  Grösse  und  Configuration  den 
Uebergang  zu  den  Brustwirbeln  bildet,  hat  den  längsten  Domfortsatz  (heisst 
deshalb  Vertebra  prominens) ,  der  nicht  mehr  gespalten  ist,  und  auch  nicht 
horizontal,  sondern  etwas  schräg  nach  abwärts  geht.  Am  unteren  Rande 
seines  Körpers  findet  sich  beiderseits  öfters  ein  Stück  einer  überknorpel- 
ten  Gelenkfläche,  welche  mit  einem  grösseren,  am  oberen  Rande  des  ersten 
Brustwirbels  vorkommenden ,  die  Gelenkgrube  f&r  den  Kopf  der  ersten 
Rippe  bfldet. 

Die  hinter  dem  Seitentheile  des  AÜas  liegende  Incisur  (welche  mit  dem  Hinter- 
hauptbein das  erste  Foramen  i$Uervertehrale  bildet)  wird  —  wie  bei  den  meisten  vier- 
fusngeD  Thieren  ^  durch  eine  darüber  weggezogene  dnnne  &nochenspang;e  Euweilen 
in  ein  Loch  umgewandelt.  Verwachsongsfölle  eines  oder  beider  Seitentheile  mit  den 
CmtägUa  des  Hinterhauptbeins  sind  im  höheren  Alter  nichts  Selten^  (ßmuUfort),  Viel 
lellener  besteht  er  aus  zwei,  durchs  ganze  Leben  getrennt  bleibenden  seitlichen  Hälf- 
ten ,   oder  es   fehlt  dem  hinteren  Bogen  die  Mitte.  Das  Foramen  trantrer$ariiim  wird 
doppelt  auf  einer  oder  aaf  beiden  Seiten.  —  Durch  die  Locher  der  QuerfortsStze  läaft 
die    Arieria  und    Vena   vertebralis,   Nur  das  Foramen  trunsvertarmm  des  siebenten 
Halswirbels  hat  keine  Beziefamig  zur  Wirbeiarterie,  lässt  aber  doch  die  Wirbelvene 
durcbgelien.   —  Da  jenes  Stück   eines  Querfortsatzes,  wetebea  vor  dem  Formmjen 
trmmMvertarium  liegt,  sich  ans  einem  besonderen  Ossificationspunkt  entwickelt,  der, 
bevor  er  mit  dem  hinteren  Stocke  verschmilzt,  sich  in  die  Lange  zieht,  und  in  diesem 
Zustande  einer  kurzen  Rippe  (Halsrippe  vieler  Thiere)  vergleichbar  wird,  so  ist  eigentlich 
taw  der  hinter  dem  Foramen  trangrertaräun  gelegene  Tliei]  eines  Querfortsatzes  als  eigent- 
^cher  Qoerfbrtsalz  zu  nehmen.  Die  vergleichende  Anatomie  und  die  Ursprungs-  und  Endi- 
^ngsweisen  der  Halsmuskeln  sprechen  dieser  Ansicht  das  Wort,  die  durch  die  Gesetze 
«ier  Entwickking  eine  unumstössliche  Wahrheit  wird.  An  6-  und  auch  7monatlichen 
Embryonen  sieht  man  die  zu  einem  rippenäbnlichen  Stabe  entwickelte  vordere  Spange 
4es  Foramen  tranttersarmm  am  siebenten  Halswirbel  sehr  gut.  Ebenso  am  achten  und 
nennten  Wirbel  der  Faulthiere  durch  das  ganze  Leben,  welche  Wirbel  somit,  als  rip- 
pcotrageiide,  strenggenommen  Brustwirbel  sind.  Wenn  die  Angabe 'ttMur^Af*«,  dass 
auch  Mmmfai  sieben  Halswiibel  habe,  richtig  befunden  wurde,  so  wire  das  Gesetz 
4er  beüiQQQ  Sieben  (fir  die  Baliwirbel  der  Saugethiere  ohne  Ausnahme  gütig. 
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$.113.  Brustwirbel 

Die  zwölf  Brustwirbel  haben ,  als  charakteristisches  Merkmal »  m 
Körpern  kleine  öberknorpelte  Gelenkstellen;  zur  Verbindung  mit  den  I 
köpfen.  Die  Körper  der  Brustwirbel  gewinnen,  von  oben  nach  unten  ( 
zusehends  an  Höhe.  Der  Querdurchmesser  nimmt  bis  zum  vierten  an 
ab,  von  diesem  bis  zum  zwölften  aber  zu.  Der  Querschnitt  der  ol 
und  untersten  Bruslwirbelkörper  ist  oval ,  der  mittleren  dreieckig  i 
rundeten  Winkeln.  Am  vorderen  Umfange  des  Körpers  ist  die  Höhe  ge 
als  am  hinteren.  —  Die  Bogen  der  Brustwirbel  sind  stark  gekrümm 
Foramen  vertebrale  ein  Kreis.  Die  Dornfortsitze  sind  lang,  dreiseilij 
gespitzt,  schief  nach  unten  gerichtet,  und  decken  sich  an  den  mi 
Brustwirbeln  dachziegelformig.  Die  Querfortsitze  sind  ebenfalls  lang, 
etwas  nach  hinten  weichend.  Ihre  aufgetriebenen  knopflormigen  End 
sitzen  (mit  Ausnahme  der  zwei  letzten)  nach  vorn  sehende ,  flach  ve 
Überknorpelte  Gelenkflächcn ,  fiir  die  Tabercuia  costarum.  Die  au 
absteigenden  Gelenkfortsfitze  stehen  vollkommen  vertical,  und  ihre 
eben,  planen  Gelenkflachen  sehen  directe  nach  hinten  und  nach  vc 
Jeder  der  neun  oberen  Brustwirbelkörpcr  hat  an  seiner  Seitengegend, 
telbar  vor  dem  Ursprünge  des  Bogens,  zwei  Gelenkflachen,  die  e 
oberen,  die  andere  am  unteren  Rande.  Erstere  ist  grösser,  letztere  I 
Thürmt  man  die  Wirbel  über  einander ,  so  bilden  die  zusammenstoa 
Gelenkflhchen  derselben  die  Grübchen  für  die  Rippenköpfe — FoDea 
culares.  Hat  der  siebente  Halswirbel  keine  Gelenkfläche  an  seinem  i 
Rande,  so  wird  das  Grübchen  iur  den  ersten  Rippenkopf  bloi  dui 
Gelenkfläche  am  oberen  Rande  des  ersten  Brustwirbels  gebildet.  De 
und  zwölfle  Brustwirbel  hat  eine  vollkommene  Fovea  articularis  am 
Rande*  Somit  wird  der  zehnte  nur  eine  unvollkommene  Gelenkflächi 
zwar  an  seinem  oberen  Rande  besitzen  können.  Die  Domfortsätze  d< 
ren  und  mittleren  Brustwirbel  liegen  selten  in  der  verticalen  Durchs« 
ebene ,  sondern  weichen ,  besonders  bei  Frauen ,  die  sich  stark  sei 
etwas  nach  rechts  ab. 

§.  114«  Lendenwirbel. 

Bei  den  fünf  Lendenwirbeln  fehlen  die  Löcher  in  den  Querfort 
so  wie  die  Gelenkflächen  am  Körper ,  und  am  Ende  der  Querfortsat 
anatomischer  Charakter  ist  somit  ein  negativer :  Hangel  der  Löcher 
Querfortsätzen,  und  der  Gelenkflächen  am  Körpen  Ihre  Grösse  ist  ken 
lutes  Unterscheidungsmerkmal ,  da  ein  junger  Lendenwirbel  kleiner 
alter  Hals-  oder  Brustwirbel  ist.  —  Sie  sind  in  demselben  Individuni 
jedem  Durchmesser  grösser ,  als  die  Hals-  und  Brustwirbel.  Ihr  Kö] 
oval ,  das  Loch  fiQr  das  Rückenmark  rund  und  weiter  als  an  den  Br 
beln.  Die  Dornfortsttze  sind  seitUch  comprimirt,  hoch,  aber  schmil 
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tont$l  gerichtet  Die  QaerforUatze  schwacher  als  an  den  Brustwirbeln,  und 
▼or  den  Oelenkfortsätzen  entspringend.  Die  oberen  Gelenkfortsalze  sind, 
von  vorn  nach  hinten ,  concav ;  ihre  fiberknorpeite  Fläche  sieht  nach  innen. 
^i^  unteren  stehen,  so  wie  die  oberen,  senkrecht,  und  ihre  überknorpelte 
laiche  ist  convex,  und  nach  aussen  gerichtet.  Zwischen  dem  oberen  Ge- 
l^nkfortsatz  und  der  Wurzel  des  Querfortsatzes ,  findet  sich  regelmassig 
^in  atumpfer  Höcker,  oder  eine  rauhe  Leiste,  welche  der  Processus  frans- 
^^^sus  aecessorius  ist.  Der  fünfte  Lendenwirbel  ist  vorn  merklich  höher  als 
hinten ,  was  auch  bei  den  übrigen  Lendenwirbeln ,  aber  in  viel  geringerem 
Gnde,  der  Fall  ist 

Am  tuntereo  äiuseren  Rande  des  oberen  Oelenkfortsatzes  wird  öfters  ein  Hügel  oder 
^oe  Zicke  beobachtet  —  Proeeisus  matmmillaris  —  der  am   fünften  Lendenwirbel 
niemals  fsUt  —-  Die  unteren  Ränder  der  Domfortsälze  erscheinen  gegen  die  Spitie 
hin  dngescbnitten,  wodurch  swei  seiUiche  llöckerchenr  entitehen.  Die  zwischen  beiden 
Hoekerelien  befindliche  Vertiefung  (Erinnerung  an  die  gegabelten  Domen  der  Hals  wir- 
bel>  ist  zuweilen,  wegen  Reibung  an  dem  oberen  Rande  des  nächstfol^nden  Domfort- 
aalgea  beim  starken  Ruckwärtsbicgen  der  Wirbelsäule,  wie  abgeschliffen.  Seltener  findet 
aich  am  nnteren  Theile  der  Spitze  des  Domfortsaties  ein  besonderer  bakenförmig  nach 
unten  gebogener  Höcker,  der  an  den  nächsten  Domfortsatz  stösst  und  mit  ihm  ein  wah- 
res Gelenk  bUdet  (Maifer).  Eine  schon  im  Mannesalter  auftretende  Verwachsung  zweier 
oder  mehrerer  Lendenwirbel  unter  sieb,  oder  des  letzten  Lendenwiriiels  mit  dem  Kreuz- 
bein, kommt  nicht  gar  selten  vor,  und  bildet  den  Uebcrgang  zur  normalen  Verwach- 
apung  der  lalscben  Kreuzbeinwirbel.  Bei  Individuen  von  hoher  Statur  wird  die  Zahl  der 
Ejeodenwirbel  häufig,  wenn  auch  nicht  immer,  um  einen  Wirbel  vermehrt.  Ich  besitze 
fiinfteD  Lendenwirbel  eines  Erwachsenen,  dessen  Bogen  und  untere  Gelenkfortsälse 
lil  dem  Korper  nicht  verschmolzen  sind. 

Durch  vergleichend  anatomische  Cotersuchung  und  durch  die  Ergebnisse  der  Ent- 

'^vieUungsgeschichte  der  Wirbelsäule  lässt  es  sieb  beweisen,  da«  die  Ptocettus  irans- 

w>€ni  der  Lendenwirbel  eigentlich  den  Rippen  und  nicht  den  Querfortsätzen  der  übrigen 

'^VVlrbel  anak^  sind,  und  somit  besser  Procetsits  costarii  genannt  werden  können.  Der 

fioeffortiaU  der  übrigen  Wirbel  ist  an  den  Lendenwirbeln  durch  den  Procetsus  trmu- 

aecest^rhu  repräsentirt  Die  anatomischen  Verhältnisse  der  Ruckenmuskeln  be- 

ebenfalls  diese  Auflassung. 


S*  f  ]  5.  Kreuz-  oder  heiliges  Bein^  Os  sacrum ,  lalum ,  elunium^ 

Vertebra  magfia. 

Der  Name  ,,heilige8' Bein'^  stammt  wohl  daher,  dass  der  Knochen  ab 
-^^^  groaate  Wirbel  von  den  Griechen  |x«ya?  cwotÄvXo^  genannt ,  und  Upo^ 
^^ilig)  sehr  oft  für  [ieya?  gebraucht  wurde  (so  z.  B.  IXto^  tpn,  tJpo?  wotto? 
"•*  MmerX 

Daa  Kreuzbein  ist  der  grösste  Knochen  der  Wirbelsaule ,  und  besteht 
*^  ßnf  unter  einander  verschmolzenen  falschen  Wirbeln.  Es  ist  wie  ein  Keil 
^^Uchen  die  beiden  ungenannten  Beckenknochen  hineingetrieben ,  schliesst 
r^>i  Beckenring  nach  hinten,  und  dient  gewissermassen  der  auf  ihr  ruhenden 
^irbelsiiole  als  Piedestal.  Seine  concav-convexe  Gestalt  la;>st  einen  Vergleich 
*^  einer  wgeapitxten  Schaufel  zu «  oder  besser  noch  mit  einer  amgesturz- 
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ten ,  nach  vorn  gekrömniten  Pyramide ,  an  weicher  eine  nach  oben  gek^ 

Baste,  eine  vordere  und  hintere  Fläche,  nnd  iwei  Seitenränder  miterachidh 

werden.  Die  Basis  hat  in  ihrer  Mitte  eine  ovale  Vorbindongastelle  fir  A 

Iftiten  Lendenwirbel,  welche  Verbindung,  da  die  Achse  des  Krembei 

keine  Verlängerung  der  Achse  der  Lendenwirbelsaule  ist,    sondern  na< 

hinten  abweicht,    einen  vorspringenden  Winkel  (das /VoffiWfi/araffli  od 

Vorberg)  bildet.  Hinter  dieser  Verbiadungsstelle  liegt  der  dreieckige  B 

gang  eines,  das  Kreuzbein  durchdringenden  Kanals,  welcher  eine  Fortw 

£ung  des  Kanals  di  r  Wirbeli«ule  ist ,  und  ComUis  smcraUi  genannt  y/m 

Rechts  uid  links  von  diesem  Eingange  stehen  die  beiden  oberen  GelenkfiM 

sitie  des  ersten  bischen  Kreuxwirbels  hervor-   Die  vordere  FHdie 

conctv,  und  zeigt  vier  oder  fünf  Ptar  Löcher  (Fnramima  sacraäa  mk 

riorm)j  welche  in  den  CamaUs  sacraiis  luhren ,  von  oben  nach  unten  i 

CMsse  abnehmen,   und  zugleich  etwas  naher  rüdken.  Die  Löcher  ein 

Paares  sind  dvch  quere  erhabene  Leisten  (Simren  der  Verwnchsnig  i 

falschen  KreuzwirlMlkörper)  verbunden.  Die  hintere  Flidie  ist  cmvc 

und  zeigt  eise  miltlere  mA  zwei  seitliche,  parallele,  erhabene,  radie  Leisti 

die  eine  Reibcnfi%e  verschmolzener  Höcker  darstellen*  Die  mittlere  Leis 

aud  CWMf  jarrmfir  genannt,  wird  durch  die  unter  einander  verwachsen 

Domen,  die  beiden  seitCchen  durch  die  zusanunenlliessenden  Querfortiit 

gebildet  Bei  besonders  krifUg  atwickelten  Kreuzbeinen  bA\  man  zwisch 

diesen  #ei  Reihen  noch  zwei  schwacher  angedeutete  eingeschaltet ,  ab  < 

VerschBelzHfastellen  der  auf-  und  absteigenden  CMcnkforlsitze.  Am  ttl 

ren  Ende  der  mittleren  Leiste  liegt  die  untere  Oelinmg  des  Oaustts  «ueri 

als   sogenannler  Kreazbeinschlitz  CUt^us  saeraUs),  welcher  beidersc 

durch  die  als  abgerundete  Höckerchen    ohne  Gelenkfläche  erscheinend 

abite^nden  Gelenkfortsitze  des  letzten  falschen  Krenzwirbels  begrenzt  wi 

Man  nennt  sie  sehr  unpassend  Gnuoi  mcrmäm^  Mit  den  vorderen  Krei 

beittlöcheffn  correipondirend  liegen  die  hinteren  ifünumimm  MmtrmUm  pm 

fiora. ,  welche  kleiner  und  unregelmässiger  sind  als  die  vorderen ,  und 

wie  diese  in  den  Cmmiis  S0craäs  fuhren.  —  Die  nach  unten  conveiprew 

Seitenrinder  des  Kreuzbeins  sind  an  ihrem  oberen  dickeren  Ende  mit  ei 

S-  oder  ohrformigf-n  Verbindungsfliche  fir  den  Hnfiknochen  versehen ,  i 

gthen  nach  unten  in  eine  abgeschnittene  Spitzf  üb^r^   an  welche  sich  < 

Steisabcin  hefleC  Bevor  sie  dieae  Spitze  erreichen ,  werden  sie  hdbmoi 

förmig  ausgeschnitten  —  Jnrtern  anma-conriyMi. 

Me  BcdeolBBC  der  eiiuDeten  Fon^btUMaOlUtt  dei  EruiImims  ab  Wirbelelemi 
vird  ioidi  die  tabmcbanc  jofendlklier  Eoocbeo ,  wo  die  Venr jctemg  der 
üksK^m  WirM  m  Einen  Enocbfii  Doch  &Mt  ToUendei  nt  bMODAenkUr.  Man  ul 
wmci  fiioh,  da»  die  TordercB  Kmubdiiiödieff  da  Zvücheavirbeflückem ,  die  hl 
rea  des  2wi§dbeBnamta  je  rvcier  WirMbocfo  entoprecbfn,  wikreod  die  TCfadn 
Msici-  oBd  Gdeukiortsibr  in  «Ira  Vn^todiukn  Lets4eD  aa  der  bintarai  Fl 
aac^rw  eriaaat  v^evdea.  —  Ceia  Coocbm  bielK  a>  nhliiahi  VcnohiedeHki 
Fm  dar,  wie  dm  Kraohem.  Es  wM  aui  fl6ar  «der  techf  Nmkm  Wk 

dk  liUdw  vQfdcifn 
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fünf  betragt.  Nur  muss  man  niofat  die  FSlle ,  wo  das  erste  Stück  des  Stembeins 
letite  Lendenwirbel  jnit  dem  Kreuzbein  verwachsen  ist,  für  eine  wirkliebe  Ver- 
seiner  Wirbelzahl  ansehen.  Auch  nur  vier  Kreuzwirbel  wurden  gesehen.  — 
ood  Sßmdifon  haben  zuerst  eine  interessante  Verbildung  des  Kreuzbeins  erwähnt, 
o  der  enle  falsche  Wirbel  auf  der  einen  Seite  ganz  die  Form  eines  Lendenwirbels,  auf 
anderen  die  Beschaffenheit  eines  Kreuzwirbels  hatte.  Fälle  von  unvollkommener 
Schliessung  oder  gänzlichem  Offensein  des  CanaUs  $aeralit  werden  in  jedem  anatomi- 
sctien  Museum  aufbewahrt.  Cnsymmetrie  des  Knochens  und  seitliches  Abweichen  seiner 
Spitze  kommen  sehr  häußg  vor.  Ich  besitze  einen  sehr  merkwürdigen  und  bisher  noch 
nicht  beschriel>enen  Fall  von  anomaler  Construction  des  Kreuzbeins,  wo  die  seitlichen 
Bogenhälften  der  falschen  Wirbel  (welche  durch  ihre  NichtVereinigung  das  Offenbleiben 
des  Sacralkanals  bedingen)  mit  einander  so  verwachsen  sind,  dass  die  rechte  Bogen- 
bilfle  des  ersten  Wirbels  mit  der  linken  des  zweiten,  die  rechte  Hälfte  des  zweiten  mit 
der  Knkeo  des  dritten  u.  s.  w.  zusammenstösst,  wodurch  eine  ganz  sonderbare  Ver- 
sdnbeoheil  der  hinteren  Fläche  entsteht  Die  linke  Bogenhälfte  des  ersten,  und  die 
nchleBogenbälfte  des  letzten  Kreuzwirbels  ragen  als  stumpfe  Höcker  unverbunden  her- 
fsr.  An  einem  zweiten  Falle  wächst  zwischen  dem  ersten  und  zweiten  hinteren  Forflin«!! 
mermle  recbterseits  ein  stumpfpyramidaler  Fortsatz  heraus,  der  sich  nach  aussen  krümmt, 
uod  mit  der  TuberosiUu  agsis  ilei  durch  Synchondrosis  zusammenstösst. 

Da  das  Kreuzbein  an  der  Bildung  des  Beckenrings  parlicipirt,  und  von  seiner  Grösse 
und  Gestalt  die  in  beiden  Geschlechtern  sehr  ungleiche  lünge  und  Weite  des  Beckens 
▼ortüglieh  abhängt,  so  muss  der  Geschlechtsunterschied  an  ihm  sehr  deutlich  ausge- 
flfNOcbfn  sein.  Es  gilt  als  Norm,  dass  das  weibliche  Kreuzbein  breiter,  kürzer,  gerader 
und  mit  seiner  Längenachse  mehr  nach  hinten  gerichtet  ist,  als  das  männliche. 

Man  könnte  die  Cormia  sacralia  auch  für  die  nicht  vereinigten  Enden  der  Bogen- 
hilften  des  letzten  Kreuz  wirbeis  ansehen. 

§.  116.  Steissbein^  Os  coccygis. 

Das  Sieissbein  (auch  Kukuksbein,  von  xoxxvD  ist  eigentlich  eine  Reihe 

von  vier ,  seltener  von  fünf  Knochenstücken ,  an  deren  erstem  nur  wenig 

Attribute  eines  Wirbels,  an  den  übrigen  gar  keine  mehr  zu  erkennen  sind. 

^1«  Ringfonn  ist  bei  allen  ganz  eingegangen,  und  ntur  ein  Rudiment  des 

Körp^g  dbrig  geblieben.  Das  erste  Stück  hat  noch  Andeutungen  von  auf- 

^^i^enden  Gelenkfortsälzen ,  welche  nun  Cbrnua  coccygea  heissen,   und 

*iif  die  Cornua  sacraüazn  wachsen,  ohne  sie  zu  erreichen.  Die  Seitentheile 

•|*fcaen  an  verkümmerte  Processus  transversL  Die  Verbindungsstelle  für 

^^  abgestutzte  Kreuzbeinspitze  ist  noch  das  wenigst  entstellte  Ueberbleibsel 

•iner  oberen  Wirbelfläche.  Die  am  unteren  Ende  des  Seitenrandes  des  Kreuz- 

^^1«  erwihnte  flache  Ineisurasacro-coccygea  wird  durch  Anlagerung  des 

^^len  Steisswirbels  bedeutend  vertieft,  und  daher  der  Name.  Bei  den  ge- 

^Htfinzlen  Säugethieren  ändert  sich  der  Wirbelcharakter  der  einzelnen 

^^Usbeinwirbel  gar  nicht,  und  finden   sich  alle  Attribute  einer  wahren 

^^riebra  an  ihnen. 

Bakkim  betrachtete  es  als  Regel,  dass  das  weibliche  Steissbciii  um  ein  Stück  mehr 
^Stte,  als  das  männliche.  —  Die  Verwachsung  des  ersten  Steisswirbels  mit  dem  letzten 
Kmizwirbel  ereignet  sich  nur  im  männlichen  Geschlechte  4  bei  Weibern  ist  eine  solche 
Aneyloie  «twat  Unerhörtes,  und  bätle  den  nacbtheiligsten  Einfluss  auf  das  Gebären. 

«ff  AMtomto.  1.  AsO.  V^ 
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Man  behauptete,  es  entstunden  solche  Verwachsungen  gerne  bei  Individuen ,  <fieol 
und  anhaltend  reiten.  Wie  wenig  an  dieser  Behauptung  Wahres  ist,  beweist  das  Skel« 
eines  alten  donischen  Kosaken  in  der  Bbanenback' sehen  Sammlung,  an  wefchsmTM 
Lendenwirbel  ancylosirten,  das  Steissbein  aber  volikommen  beweglich  blieb.  Das  driU 
und  vierte  Stück  des  Steissbeins  erscheinen  bisweilen  nicht  auf,  sondern  neben  einan 
der  (Folge  von  Verrenkung,  welche  bei  der  Häufigkeit  von  Fallen  auf  das  Oesin 
nicht  eben  selten  vorkommen  mag).  Ihre  Verwachsung  ist  häufig. 

§.117.  BäDder  der  Wirbelsäule. 

Sie  zerfallen  in  diä  allgemeinen  und  besonderen.  Erstere  finden 
sich  entweder  als  lange  continoirliche  Bandstreifen  an  der  ganzen  Linge 
der  Wirbelsäule ,  oder  sie  treten  zwischen  je  zwei  Wirbeln  (nur  nicht  zwi- 
schen Atlas  und  Epistropheus)  in  derselben  Art  und  Weise  auf,  und  wieder- 
holen sich  so  oft,  als  Wirbelverbindung  überhaupt  stattfindet.  Letztere  tre- 
ten nur  an  bestimmten  Steilen  der  Wirbelsäule  und  namentlich  an  ihren 
Endpuncten  auf. 

Ä)  Allgemeine  Bänder y  die  die  ganze  Länge  der  Wirbeisäule  einnehmen. 

Sie  finden  sich  als  zwei  lange  Bander,  an  der  vorderen  und  hinteren 
Fläche  der  Wirbelkörper  herablaufend.  Das  vordere  CLig.  longOudinale 
anteriue  entspringt  an  der  Pars  basüaris  des  Hinterhauptbeins ,  ist  anfangs 
schmal  und  rundlich,  wird  im  Herabsteigen  breiter,  adhärirt  fest  an  <Be 
vordere  Gegend  der  Wirbelkörper  und  besonders  der  ZwischenwirbelbändoTi 
und  verliert  sich  ohne  deutliche  Grenze  in  die  Beinhaut  des  Kreuzbeins.  Das 
hintere  iUg.longiiudhuüe posterius^  wird  weder  so  breit,  noch  so  starb 
wie  das  vordere.  Es  liegt  im  Rückgratskanal,  beginnt  am  Körper  des  drit- 
ten Halswirbels,  und  verliert  sich  im  Periost  des  Kreuzbeinkanals.  Beide 
lange  Bänder  sind  eigentUch  nur  eine  sich  stetig  wiederholende  Succession 
von  Fasern,  welche  an  einem  oberen  Wirbel  entstehen,  und  am  zweit«] 
oder  dritten  folgenden  enden.  Sie  beschränken  die  Rück-  und  Vorwärts- 
beugung der  Wirbelsäule.  ^ 

ß)  Allgemeine  Bänder  ^  die  sich  zwischen  Je  zwei  Wbrbel  wiederholen 

1*  Z  wischen  Wirbel  seh  eibenC^iif/i^ii/am/Serttfr/e&ra2^ 
Fibro-cartilagines  inlertertdtrales)  sind  die  Bindungsmiltel  der  einzelne ^ 
Wirbelkörper.  Sie  bestehen  aus  kurzen  fibrösen  Cylindem  oder  Ringer 
welche  einander  umschliessen  (ohne  concentrisch  zu  sein),  und  welche  Zwi 
schenräume  zwischen  sich  übrig  lassen,  die  von  weicher,  gallertartigem 
und  sehr  elastischer  Knorpelmasse  eingenommen  werden.  In  der  Blilte  ein^ 
einzelnen  Knorpelscheibe,  wo  die  fibrösen  Ringe  aufhören,  ist  der  Knorj» 
in  grösserer  Menge  abgelagert,  und  springt  beim  Querschnitt  über  dl 
Durchschnittsebene  vor. 

2.  Zwischenbogenbänder,  auch  gelbe  Bänder  iUg*  inlererwi 
raUas.ßmm^  8v^  t^lea  die  Zwischenriome  je  zweier  WirbelboKen  anu 
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besteken  aiiB  elastischen  Fasern,  und  besitzen  deshalb  einen  hohen  Grad  von 
Mibarkeit. 

S.  Von  den  Zwischendorn-  und  4.  den  Zwischenquerbän- 
dero  (L^.  interspinalüi  et  intertransverstUid) ^  so  wie  von  den  Kapsel- 
bindern  der  auf-  und  absteigenden  Gelenkfortsatze,  sagt  der  Name  Alles. 
S  md  4  sind  besonders  stark  am  Lendensegmente  der  Wirbelsäule.  Die  söge- 
ninoten  Spitzenbänder  der  Domfortsatze  (.LtgoinerUa  apicurn)  sind 
wdii  aar  die  äussersten  verdickten  Ränder  der  Zwischendombänder.  Sie 
Soden  sich  nur  vom  siebenten  Halswirbel  an  bis  zu  den  falschen  Domen 
dei  Kreuzbeins.  Vom  siebenten  Halswirbel  bis  zur  FroUiberantia  occfpi- 
Mi  €XU  werden  sie  durch  das  Nackenband  iUg.  nuchae)  ersetzt,  welches 
beim  Menschen  verhältnissmässig  schwach  ist;  bei  den  Thieren  aber,  die 
schwere  Geweihe  tragen,  oder  ihres  Kopfes  sich  zum  Stossen  und  Wühlen 
bedienen,  ungemein  kraftvoll  entwickelt  getroffen  wird.  Man  fiihlt  es  am 
eigenen  Nacken  sehr  gut,  wenn  man  den  Kopf  stark  nach  vom  beugt. 

O  Besondere  Bänder  zwischen  einzelnen  Wirbeln. 

Um  die  Beweglichkeit  des  Kopfes  zu  vermehren ,  konnte  er  weder  mit 
deBMten  Halswirbel,  noch  dieser  mit  dem  zweiten  durch  Zwischenwirbel- 
scbeiben  verbunden  werden.  Es  waren  besondere  Einrichtungen  nothwen- 
dig9  nmden  Kopf  beweglicher  zu  machen,  als  es  ein  Wirbel  auf  dem  ande- 
rn ist.  Bewegt  sich  der  Kopf  in  der  verticalen  Ebene,  so  drehen  sich  die 
AiDoein»  candjfloidei  seines  Hinterhauptes  in  den  oberen  concaven  Gelenk- 
ten der  Seitentheile  des  Atlas,  welcher  ruhig  bleibt,  vor  und  zurück, 
^wegt  sich  der  Kopf  um  seine  senkrechte  Achse  drehend  nach  rechts  und 
''^  so  macht  der  Atlas  diese  Bewegungen  mit,  und  dreht  sich  um  den 
^^  des  Epistropheus,  wie  ein  Rad  um  eine  excentrische  Achse. 

h  Bänder  zwischen  Atlas  und  Hinterhauptbein.  Der 
'«•um,  der  zwischen  dem  vorderen  Halbring  des  Atlas  und  der  vorderen 
'^^ripherie  des  Hinterhauptloches,  so  wie  zwischen  hinterem  Halbring  und 
^tererPeripherie  dieses  Loches  übrigbleibt,  wird  durch  zwei  sehnige  Häute 
^^i^chlossen ,  welche  als  vorderes  und  hinteres  Verstopfungs- 
'^  ^  o  d  ^Membrana  obturatoria  anterior  et  posterior)  bezeichnet  werden. 
^*^<lere  ist  stärker,  straffer  angezogen,  letztere  dunner  und  schlaffer,  und 
^rd  beiderseits  durch  die  Arteria  vertebraüs ,  welche  von  den  Löchem  der 
VUerfortsätse  des  Atlas  sich  zum  grossen  Hinterhauptloche  krümmt,  durch- 
bohrt  —  Die  Gelenkflächen  der  Processus  condyloidei  und  der  Seitentheile 
^^9  Atlas  werden  durch  fibröse  Kapseln  zusammengehalten,  deren  vordere 
^d  Untere  Wände  weit  und  nachgiebig  sind,  um  die  Beugung  und  Streckung 
'^9  Kopfes  nicht    zu  sehr  zu  beschränken. 

2.  Bänder  zwischen  Epistropheus,  Atlas,  und  Hinter- 
es nptkno  che  n.  Der  Zahn  des  Epistropheus  wird  durch  ein  starkes  Quer- 
htnd  {Ug.  transversum  aOanliä)  an  die  Gelenkfläche  des  vorderen  Halb- 
^^Hei  des  Attas  angedrückt.  Es  ist  dieses  Querband  in  der  Ebene  des  Atlas- 
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ringen  von  einem  Seitentheil  zum  anderen ,  aleo  quer  geBfuaA^  and  <U 
die  Oefinong  de«  Atlas  in  einen  vorderen,  für  den  Zahn  des  Epistrofhei 
and  in  einen  hinteren«  grösseren,  für  das  RückenmariK  bestinunlen  Rai 
ein*  Vom  oberen  Bande  desselben  geht  ein  Fortsatz  zam  vorderan  Barn 
des  grossen  Hinterhaaptloches,  und  vom  unteren  Rande  ein  gleicheriamKS 
f&r  des  Epistropheas  herab.  Diese  beiden  senkrechten  Forisitze  hüAm  b 
dem  Qaerband  ein  Kreoz  —  Ugamet^tum  cruckOwn.  Damit  der  Zahn  af 
dem  dorch  den  vorderen  Halbring  des  Atlas  and  durch  das  Qaerband  gda 
deten  Ring  nidit  heraosschlupfe ,  ist  er  ebenfalls  an  den  vorderen  Umhk 
des  grossen  Hinterfaauptloches  dorch  drei  Binder—  ein  mittleres  ■ 
zwei  seitliche  —  befestigt.  Das  mittlere  (JJg>  ^utpemariwn äaM 
geht  von  der  höchsten  Spitze  des  Zahnes  zum  vorderen  Rande  dei  ib^ 
mm  eec^püale  mßfmtm;  die  beiden  seitlichen  (JJgamenIa  ^Umria  «.  Mm 
Charit)  erstrecken  sich  von  den  Seiten  des  Zahnes  zu  den  Seitenrandern  d 
Hinterhauptloches  und  zur  inneren  Flache  der  Pr^Qeuui  candgMki.  S 
beschränken  die  drehende  Bewegung  des  Kopfes,  ohne  sie  ganz  aobi 
heben.  —  Der  hier  beschriebene  Bandapparat  wird  durch  eine  8ehni| 
und  derbe  Haut  zugedeckt,  welche  vom  Clivus  des  Keilbeins  herabkoaaua 
mit  der  harten  Hirnhaut  theilweise  verwächst,  und  am  Körper  des  driiti 
Halswirbels  dort  endet,  wo  das  £^7*  UmgUudinak  posterius  beginnt  b 
nenne  sie  Membrana  UgametUosa^  und  verstehe  unter  dem  Namen  Afpi 
raius  Ogamentosus^  welchen  ihr  alte  und  neue  Schriftsteller  beilegen ,  d 
ganze  Bandverbindung  der  2  oberen  Halswirbel  und  des  Hinterhauptbaia 
Des  Name  Afparatus  drAckt  ja  eine  Vielheit  von  Theilen  aus ,  und  kai 
auf  Ein  Ligament  nicht  angewendet  werden. 

Zwischen  vorderer  Peripherie  des  Zahnes  und  der  anstossenden  Q^ 
lenkfläche  des  vorderen  Atlasbogens,  so  wie  zwischen  hinterer  Peripher 
des  Zahnes  und  dem  darüber  weggehenden  IJg*  iransversum  befinden  ai« 
Synovialkapseln ,  aber  ohne  Faserkapseln.  Ich  habe  kleine  unconslan 
Schleimbeutel  gefunden  und  beschrieben ,  mit  welchen  diese  Synovialka|Mel 
in  Verbindung  stehen. 

8.  Bänder  zwischen  Kreuz-  und  Steissbein.  Die  Spiti 
des  Kreuzbeins  wird  mit  dem  ersten  Steissbeinstück,  und  die  folgenden  StAd 
des  Steissbeins  untereinander,  durch  Faserknorpelscheiben  —  wie  wab 
Wirbel  —  vereinigt.  Dazu  konunen  vordere,  l^intere,  und  seitliche  Ve 
Stärkungsbänder  —  Ug.  sacrO'Caccygea*  Das  L(g>  sacr0- caccjfgem 
posterius  ist  zwischen  den  Kreuzbeins-  und  Steissbeinshömem  ausgespam 
und  schliesst  den  Siaius  sacro-coccggeus. 

Da  der  Atlas»  .zugleich  mit  dem  Kopfe,  sich  um  den  Zahn  des  Epistropbeoi  na 
rechts  und  links  um  45^  drehen  kann,  so  müssen  die  Rapselu,  welche  die  unter 
Gelenkfläcben  der  Seitentheile  des  Atlas  mit  den  oberen  Gclenkflächea  desEpistropbe 
verbinden,  sehr  schlaff  und  nachgiebig  sein ,  wie  sie  es  in  der  Thal  auch  sind.  - 
Z^rreissung  des  Querbandes  und  der  SeitenbSnder  des  Zahnes,  die  durch  ein  iti 
kes  und  piöttHches  NiederdruAen  des  Kopfes  gegen  die  Brost  entstaben  kflaü 
wMe  den  Zihnfortsali  ki  das  BtokeuDuk  treiben,  und  afaiohit  tMOidw  Zeifft 
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diwelbap  badiDgen.  Die  Gewalt,  die  eioe  solche  VerrenkaDg  des  Zahnfortis- 
\m  oaoh  biateo  bewirkea  soll,  muss  sehr  intensiv  sein,  da  die  Ligmuenia  jtMvre»- 
mk  «Hein  ein  Gewicht  von  125  Pf.  ohne  zu  zerreissen  tragen  (Maitonabe) ,  und 
dbSUrke  des  Querbandes  wenigstens  nicht  geringer  ist,   die  übrigen  Bänder  und 
Wdebtheile  gar  nicht  gerechnet.  Man  hat  behauptet,  dass  beim  Tode  durch  Erben- 
kcB  eine  Verrenkung  des  Zahnes  nach  hinten  jedesmal  eintrete  (Petit),  Wenn  ü. 
W§ßer  bei  Selbstmördern,  die  sich  erhenkten ,  diese  Verrenkung  niemals  beobach- 
Mik  ao  liegt  der  Grund  wohl  darin  ^  dass  beim  Selbsthenken  kein  Druck  nach  ab- 
wirti  aof  den  Kopf  ansgeübt  wird,  kb  habe  an  zwei  Leichen  gehenkler  Mörder 
ebenfalls  keine  Zerreissung  der  Bander  des  Zahnes  beobachtet,  möchte  jedoch  dia 
Mogiidikeit  derselben  nicht  in  Zweifel  ziehen,  wenn,  wie  es  in  Frankreich  vor  Eii^- 
iBuing  der  Guiltotine  (und,   wie  ich  höre,  auch  in  Ungarn  geschah),  der  Henker 
äeh  mf  die  Schultern  des  Delinquenten  schwingt,  und  dessen  Kopf  mit  beiden  Hau- 
te naeh  nten  drückt  Petü  konnte  somit  wohl  Recht  gehabt  haben.   Man  hat 
ja  andi  in  einem  Falle ,  wo  ein  junger  Mensch  sich  auf  einen  andern  stürzte ,  der 
gmdi  ein  Rad  schlug,  Zersprengung  der  Bander  des  Zahnes,  und  augenblieUich 
tiitliehe  Luxation  des  Zahnes  erfolgen  gesehen.  Eine  in  d/er  neuen  Ausgabe  von  * 
9mmtnia§*$  Osteologie  pag.  236  zu  lesende  Note,  veranlasste  mich  zu  dieser  Be- 
■erkottg.  —  Der  Bandapparat  zwischen  Zahn  des  Epistropheus,  Atlas,  und  Hinter- 
bnplbein,  wird  am  zweckmassigsten  untersucht,  wenn  man  an  einem  Nacken,  der 
keffeüi  zur  Muskelpraparation  diente,  die  Bogen  der  Halswirbel  und  die  Hinterhaupt- 
•ehoppe  absigt,  und  den  Rückgratkanal  mit  dem  grosse^  Hinterhauptloche  dadureh 
^ffiiet  Nach  Entfernung  des  Rückenmarks  trifft  man  die  harte  Hirnhaut  Unter  dieser 
'^gt  die  Membrtma  ligametUo$ay  und,  bedeckt  von  dieser,  das  Li0tmt»ium  amäatmnj 
■t^desMD  Wegnahme  dasUgamenimn  swpcmorium  und  die  beiden  Lf§amenta  akariß 
Qbrig  bleiben. 

$•  118»  Betrachtung  der  Wirbelsäule  als  Ganzes. 

Die  Wirbekinle  ist,  mit  Ausschluss  des  Steissbeins,  eine  hohle,  ge- 
SÜ^derte  Knochenröhre,  die  das  Rdckenmark  und  die  Ursprfinge  der  Rü- 
^^^unariunerven  einschliessL  Am  Skelete  betrachtet^  ist  die  Röhre  nur 
'^Vollkommen  von  knöchernen  Wanden  gebildet.  Zwischen  je  zwei  Wir- 
'^IkSrpem  mid  deren  Bogen  bleiben  offene  Lücken  übrig,  die  im  firischen 
^^Wnde  durch  die  Ugamtnia  MerterUbrdUa  und  MercruraUa  ver- 
schlossen werden,  so  dass  nur  die  Poramina  inienertebraUa  für  die  aus- 
^cteiden  Rfickenmarksnerven  offen  bleiben.    Die  Länge  der  Säule  vom 
AHasbis  zum  Kreuzbeine  beträgt  bei  wohlgebildeten  Individuen  den  dritten 
thA  der  ganzen  Körperlänge.  Die  einzebien  Glieder  derselben,  oder  die 
^^el,  nehmen  an  absoluter  Grösse  bis  zum  Kreuzbein  alhnäUg  zu,  vom 
Knozbein  bis  zur  Steissbeinspitze  aber  schneU  ab.  Die  Breite  der  Wirbel- 
^^r  nimmt  vom  zweiten  bis  siebenten  Halswirbel  zu^  von  hier  bis  zum 
^^Krten  Brutwirbel  ab ,  und  steigt  von  nun  an  successive  bis  zur  Basis  des 
'^'etibeins.  Die  Höhe  der  einzelnen  Wirbel  ist  am  Halssegmente  ziemlich 
^cick,  und  wächst  bis  zum  letzten  Lendenwirbel  in  steigender  Progression. 
P^  Kanal  Ar  das  Rückenmark  ist  in  den  Halswirbeln  ziemlich  gleichweit, 
^  ^  SIckenwirbeln  vom  6.  bis  zum  9.  am  engsten,  in  den  oberen  Lenden- 
*Heh  etwas  weiter,  und  verengt  sich  neuerdings  gegen  die  Kreuzbein- 
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spitze.  Die  Seitenöffimngen  des  Kanals,  deren  wir  mit  Inbegriff  dea  Kreu 
beins  SO  zählen,  nehmen  von  den  Halswirbeln  bis  zum  letzten  LendenwirtK 
an  Grösse  zu.  Die  Entfernung  je  zweier  Dornfortsatze  ist  am  Halate| 
mente,  wegen  horizontaler  Richtung  und  Schwäche  derselben,  am  grte 
ten,  am  Brustsegmente  am  kleinsten ,  und  im  Lendensegmente  kaum  Uein 
als  am  Halse.  Das  dachziegelformige  Uebereinanderschieben  der  Bmatwi 
beldomen  schätzt  das  Rückenmark  gegen  Stich  und  Hieb  von  hinten  h< 
besser,  als  am  Halse  und  an  den  Lenden.  Ein  durch  die  hinteren  Kreuxbeii 
löcher  eingedrungenes  Instnunent  kann  durch  die  vorderen  in  die  Beckei 
höhle  gelangen.  Der  Abstand  zweier  Bogen  ist  zwischen  Atlas  und  Epiafcn 
pheus  am  grössten,  sehr  klein  bei  den  Rückenwirbeln,  grösser  bei  da 
Lendenwirbeb.  Am  leichtesten  dringen  verletzende  Werkzeuge  zuriachi 
Hinterhaupt  und  Atlas  in  die  Rückgratshöhle  ein.  Die  Spitzen  der  OuerforlaiCi 
der  6  oberen  Halswirbel  liegen  in  einer  senkrechten  Linie  übereinande 
*Der  Querfortsatz  des  7.  Halswirbels  weicht  etwas  nach  hinten,  weld 
Abweichung  sammtlichen  Brustwirbelquerfortsätzen  zukonunt,  und  sie 
an  den  Lendenwirbeln  wieder  in  die  rein  quere  Richtung  verwandelt«  Zw 
sehen  den  Dom-  und  Querfortsätzen  aller  Wirbel  liegen  2  senkrechi 
Rinnen,  Saki  dorsale^  die  einem  Theile  der  langen  Rückenmosketai  n 
Aufiiahme  dienen 

Die  Wirbelsäule  steht  nicht  vollkommen  vertical,  sondern  erscheint  b 
seitlicher  Ansicht  nach  bestimmten  Gesetzen  gekrümmt.  Der  Halstheil  i 
nach  vom  massig  convex,  der  Brasltheil  stark  nach  hinten  gebogen,  d< 
Lendentheil  wieder  nach  vom,  das  Kreuzbein  nach  hinten  convex.  Diei 
4  Krünunungen  addiren  sich  zu  einer  Schlangenkrummung.  Man  prägt  m 
das  Gesetz  der  Krümmung  am  besten  ein,  wenn  man  festhält,  dass  jei 
Reihen  von  Wirbeln,  welche  mit  keinen  Nebenknochen  in  Verbindung  lA 
hen  (Hals-  und  Lendenreihe)  nach  vom,  dagegen  die  mit  Nebenknock 
verbundenen  Reihen  (Brustwirbel  und  Kreuzbein)  nach  hinten  conv« 
gekrümmt  sind.  Die  nach  hinten  convoxen  Krümmungen  vergrössem  d( 
Rauminhalt  der  vor  ihnen  liegenden  Höhlen  der  Brust  und  des  Beckens.  D 
Krümmungen  der  Wirbelsäule  entwickeln  sich  erst  deutlich  mit  dem  Yenni 
gen  aufrecht  zu  stehen  und  zu  gehen.  Bei  Embryonen  und  bei  Küidem,  d 
noch  nicht  gehen  lemten,  sind  sie  nur  angedeutet.  Bei  Thieren,  die  8 
zwei  Füssen  zu  gehen  abgerichtet  sind,  treten  sie  ebenfalls  auf.  Die  stärkst 
nach  vom  convexe  Krümmung  liegt  zwischen  Lendenwirbelsaule  undKre« 
bein  als  Pramomlarmm. 

Die  nach  vorn  convexen  Krümmungen  werden  durch  die  Einschi 
bung  der  Zwischenwirbelbander  bedungen,  welche  an  ihrem  vorden 
Umfange  höher  als  am  hinteren  sind.  Die  nach  hinten  convexe  Erti 
mung  der  Brastwirbelsäule  hängt  nicht  von  den  ZwischenwirbelbiBda 
ab,  die  hier  vom  und  hinten  gleich  hoch  sind,  sondem  wird  durch  die  voi 
etwas  niedrigeren  Körper  der  Brustwirbel  erzeugt  Die  leichte  Se itcakrii 
mimg,  die  die  Brastwirbelsäule  besonders  in  ihrem  Bmstsegmente  nachredU 
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Mffli  und  die  bei  Wenigen  fehlt,  scheint  mit  der  vorwaltenden  Uebung  der 
neuen  oberen  Ex^emitat  in  Verbindung  zu  stehen;  denn  bei  Individuen, 
ik  ikre  Linke  geschickter  zu  gebrauchen  wissen ,  kränunt  sich  die  Brust- 
«Uetainle  nach  links. 

Die  weibliche  Wirbelsaule  unterscheidet  sich  von  der  mannlichen  darin,  dass 
fii  Qnerfortsatze  der  Brustwirbel  stärker  nach  hinten  abweichen ,  und  das  Lenden- 
iQgment  verhSltnissmässig  kurzer  ist  —  Da  die  Domfortsatze  durch  die  Haut  zu  fuh- 
kl  Rod,  so  bedient  man  sich  der  Untersuchung  ihrer  Richtung,  um  eine  Verkrum- 
wa%  der  Wirbelsaule  auszumitteln.  —  Der  Dom  des  7.  Halswirbels  wird,  seiner 
Liege  und  Richtung  wegen ,  am  meisten  den  Brüchen  ausgesetzt  sein.  —  Oft  findet 
■iB  die  rechte  Hälfte  eines  Wirbels  merklich  höher  als  die  linke,  was,  wenn  keine 
AMgkiefaong  durch  ein  entgegengesetztes  Verhallniss  des^  nichstfolgenden  Wirbels 
kerimg^fohrt  wird,  Seitenverkrummung  (ßcoUotU)  bedingt  —  Die  Gesetze  des 
Oekfagewiehles  fordem  es,  dass,  wenn  an  einer  Stelle  eine  Verkruomiung  des 
RoekgratB  auftritt,  in  einem  unteren  Segmente  der  Wirbelsaule  eine  compen- 
lirsDde,  L  e.  entgegengesetzte  Krümmung  durch  erstere  bedungen  wird.  —  Im 
hoheno  Aller  wird  die  Gonvexitat  der  Brustwirbelsäule  starker^  und  heisst,  wenn 
■eanflilt,  Senkrucken  der  Greise.  — Die  Dom- und  Querfortsatze  sind  als  Hebel- 
snw  ra  nehmen,  durch  deren  Lange  die  Wirkung  der  Rüokgratsmuskeln  begün- 
iligt  wird. 

Durch  die  Entwicklungsgeschichte  der  Wirbelsäule  und  durch    die  Data    der 

▼oiiachenden  Osteologie  wird  bewiesen,  dass  die  beiden  Schenkel  der  durcbbohr- 

<ai  QoerfortiStze  der  Halswirbel  einer  verschiedenen  Deutung  unterliegen ,  und  nur 

^  hintere  Schenkel  dem  Proeestus  transtertut  eines  Brustwirbels    vergleichbar 

^y  der  vordere  aber  als  Rippenrodiment  angesehen  werden  muss.    Nesbitt's  und 

^fftMs  Beobachtungen  constatirten  die  Entstehung  eines  eigenen  länglichen  Kno- 

^tekemes  im  vorderen  Umfange  des  Foramen  troMversarium  des  7.  Halswirbels. 

'^^^eer  Kern  entspricht  durch  Lage  und  Gestalt  einenrRippenhalse,  und  verschmilzt 

'■teilen  gar  nicht  mit  dem  übrigen  Wirbel,  sondem   bleibt  getrennt,  verlängert 

''^  lippenartig,,  und  wird  als  überzählige  (dreizehnte)  Rippe  gezählt  Bei  den  übrigen 

'kitwirbeln  wird  für  den  vorderen  Umfang  des  For.  trmuverMorimn  von  Meekel  kein 

^^*oiiderer,   von  M.  J.  Weber  dagegen   ein  besonderer  Ossificationspunct  angege- 

^  >  den  ich  an  der  6. ,  5.  und  4.   Vertebra  eoüi  ganz  deutlich  an  llg'schen  Prä- 

l'^'^teo  gesehen  habe.  Bei  den  Lendenwirbeln  ist  nicht  der  allgemein  sogenannte 

^i^Hortsatiy  sondern  der  Processus  iroHsversus  aceessorms  einem  Brustwirbelquer- 

"*!^%atze  zu  vergleichen,'  und  der  für  den  Querfortsatz  gehaltene  Processus  trsrns- 

*^«atf  stimmt  vollkommen  mit  einer  Rippe  überein,  weshalb  die  von  Krause  ge- 

^^talte  Bezeichnung  Processus  costarius  vorzuziehen  ist  Wenn  sich  die  dreizehnte 

yi^  nicht  am  letzten  Halswirbel,  sondern  am  ersten  Lendenwirbel  bildet,  so  sitzt 

*^   kuiier  auf  der  Spitze  des  Processus  costarius  y  nicht  am  Wirbelkörper  auf. 

%.\\9.  Bewegüchkeit  der  Wirbelsäule. 

Nur  das  ans  den  24  wahren  Wirbeln  gebildete  längere  Stack  der  Wir- 
^Usile  ist  frei  beweglich.  Das  zwischen  die  Beckenknochen  eingekeilte 
bciBbein  steckt  fest,  und  das  Steissbein  kann  wieder  mehr  nach  vor- 
vid  rfickwärts  bewegt  werden.  Die  Beweglichkeit  der  wahren  Wirbel 
U^mur  von  den  Zwischenwirbelbändem  ab.  Jede  Bandscheibe  dieser  Art 
Mit  ein  elastisches  Kissen  dar,  welches  dem  darauf  liegenden  Wirbel  eine 
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gering  Bewegung  nach  allen  Seiten  zu  erlaubt,  ihn  aber  zugleich  mit  de« 
nächst  darunterliegenden  auf  das  festeste  verbindet  Wenn  die  Bewegü^ 
keit  zweier  Wirbel  gegen  einander  auch  sehr  limitirt  ist,  so  wird  doch  di 
ganzä  Wirbelsäule ,  durch  Summirung  ihrer  Theilbewegiuigen ,  eines  hohe 
Grad  von  geschmeidiger  Biegsamkeit  erhalten.  — '  Die  Beweglichkeit  de 
Wirbelsaule  ist  nicht  an  allen  Stellen  derselben  gleich.  Jene  Stücke  der  Wir 
belsdule,  wo  der  Kanal  für  das  Rückenmark  eng  ist,  haben  eine  sehr  bc 
schrankte  oder  gar  keine  Beweglichkeit  (Brustsegment,  Kreuzbein),  währen 
mit  dem  Grösserwerden  dieses  Kanals  an  den  Hals-  und  Lendenwirbeln  di 
Beweglichkeit  zunimmt.  Die  grössere  oder  geringere  Beweglichkeit  eine 
Wirbekiulensegmentes  wird  von  folgenden  Puncten  abhangen:  1.  von  d« 
Menge  der  in  ihm  vorkommenden  Bandscheiben  (oder  was  dasselbe  stgei 
will ,  von  der  Niedrigkeit  der  Wirbelkörper) ,  2.  von  der  Höhe  der  Band 
Scheiben ,  3.  von  der  grösseren  oder  geringeren  Spannung  ihrer  concen 
irischen  tendinösen  Ringe,  4.  von  der  Kleinheit  der  Wirbelkörper,  5.  voi 
einer,  günstigen  oder  ungünstigen  Stellung  der  Wirbelfortsatze. 

1.  Mit  der  Menge  der  Bandscheiben  an  einem  Wirbelsegmente  vot 
bestimmter  verticaler  Ausdehnung,  wächst  die  Menge  des  bewegliehe 
Elementes  der  Wirbelsäule.  Daher  wird  die  Halswirbelsäule  einen  höho'e 
Grad  von  allseitiger  Beweglichkeit  besitzen,  als  das  Brust-  oder  Bauchseg 
ment,  was  durch  die  Beobachtung  an  Lebenden  und  Todten  bestätif 
wird.  Beugung,  Streckung,  Seitwärtsneigimg und  Drehung  um  ihre  Achs 
kommt  den  Halswirbeln  am  meisten,  den  10  oberen  Brustwirbeln  am  we 
nigsten  zu. 

t.  Die  Höhe  der  Zwischenwirbelscheiben  nimmt  vom  letzten  Lenden 
Wirbel  bis  zum  3.  Brustwirbel  ab,  wächst  aber  bis  zu  den  mittleren  Hak 
wirbeln  wieder,  und  nimmt  von  nun  an  bis  zum  zweiten  neuerdings  al 
Nach  den  genauen  Messungen  der  Gebrüder  Weber  ^  beträgt  die  mittler 
Höhe  der  letzten  Zwischenwirbelscheibe  10,90  Milliro.,  zwischen  3.  und  < 
Brustwirbel  1,90,  zwischen  5.  und  6.  Halswirbel  4,60,  zwischen  2.  md  2 
Haiswirbel  2,70.  Die  Summe  der  Höhen  aller  Zwischenwirbelscheiben  ü 
gleich  dem  4.  Theil  der  ganzen  Säulenhöhe.  —  Die  unbeweglichsten  Wh 
bei  sind  der  3.  bis  6.  Brustwirbel»  so  wie  der  2.  Halswirbel.  Die  Lendenwii 
bei,  welche  ihrer  grossen  Verbindungsflache  wegen  9  schwerer  auf  einai 
der  beweglich  wären,  sind  durch  ihre  hohen  Bandscheiben  ziemlich  bewe| 
lieh  geworden-  Dass  die  am  vorderen  und  hinteren  Rande  ungleiche  Hol 
der  Bandscheiben  auf  die  Entstehimg  der  Schlangenbiegung  der  Rückensiii 
Einfluss  hat,  ist  klar. 

8.  Schneidet  man  eine  Bandscheibe  senkrecht  durch,  so  bemerict  mai 
dass  die  Durchschnittslinien  ihrer  Faserringe  keine  geraden,  sondern  kmn 
me  Linien  sind  9  deren  Convexitat  für  die  aussersten  oder  grössten  RiB| 
nach  aussen ,  und  für  die  kleineren,  inneren,  nach  innen  sieht.  Je  stfirb 
diese  Krümmungen  sind,  desto  höher  müssen  die  Ringe  im  gestreckti 
Zustande  werden ,  und  desto  grösser  die  verticak  Ansdehnungsaüglichh 


f.  119.  B«wcgliehkeit  üer  Wirbeteaule.  tm 

Rrdie)  swisd^n  den  Faserrmgen  eingeschaltete,  elastische  Knorpelmasse« 
AkI  aas  diesem  Gbrande  wird  die  Beweglichkeit  der  Lendenwirbelsäule, 
Inis  der  Grdsse  der  Yerbindungsflfichen ,  zunehmen.  Es  ist  schon  a  priori 
eUeochtend,  dass  ein  Band,  welches  aus  nicht  elastischen  Ringen,  und 
diesen  liegender  elastischer  Masse  besteht ,  beim  Comprimiren 
KränmiDDg  der  nidit  elastischen  Ringe  zeigen  müsse.  Je  grösser  diese 
Iriuimig  war^  desto  grösser  wird,  wenn  der  Druck  nachlösst,  die  ver- 
licile  Aasdehnung  des  Bandes  werden ,  und  mit  dieser  wächst  im  gleichen 
Sckritte  die  absolute  Beweglichkeit  des  darüber  liegenden  Wirbels* 

4.  Die  kleine  Peripherie  der  Halswirbelkörper  fördert  ihre  Beweglich- 
keil  nach  allen  Seiten.  Die  grosse  Peripherie  der  Lendenwirbelkörper  ist 
m  namhaftes  Bewegongshindemiss ,  und  wird  nur  durch  die  Höhe  der  In- 
fenrertebral-Ligamente,  und  die  starke  Krümmung  ihrer  fibrösen ,  ringfor- 
"HgiB  Elemente  compensirt* 

5.  Die  Stellung  der  Fortsätze ,  ihre  Richtung  und  Länge ,  influirt  sehr 

Meolend  auf  die  Beweglichkeit  der  Wirbelsaule.  Die  horizontalen ,  und 

^i^  einander  parallelen  Domen  der  Hals-  und  Lendenwirbel,  selbst  die 

^Itoog  der  Spitzen  bei  ersteren ,    sind  für  die  Rückwärtsbeugung  der 

tf«ls-  und  Lendenwirbelsäule  günstige,  -~  die  schiefe  Richtung  der  Brustdor- 

teo  uogünstige'lllomente.  Die  ineinander  greifenden  auf-  und  absteigenden 

^^eakfortaitze  der  Lendenwvbel  schliessen  die  Achsendrehung  der  Körper 

'^ser  Wirbel  fast  ganzlich  aus,  obwohl  sie  durch  die  Höhe  der  Zwischen- 

^tvbelscbeiben  in  erheblichem  Grade  möglich  wäre. 

Die  Zonmmendrackbarkeit  der  Zwischenwirbelscbeiben  ist  der  Grund ,   warum 
Mkt  aeoachlicbe  Körper  bei  aufrechter  Stellung  kürzer,  als  bei  horizontaler  Rücken- 
Jage  ist   Nach  MeasungeDy   die  ich  an  mir  selber  vorgenommen,  betragt   meine 
Körperlänge  nach  Tstundiger  Ruhe  5  Schuh  8  Zoll,  vor  dem  Schlafengehen  dagegen 
nur  5  Schuh  7  Zoll  3  lin.  Nach  längerem  Krankeiifager  ist  die  bald  wieder  schwin- 
dende Zonahme  der  Körperlänge  oft  sehr  auffallend. 

Driiekt  man  auf  eine  präparirte  und  vertical  aufgestellte  Wirbelsäule  von  oben 
her,  fo  nehmen  ihre  Krümmungen  zu,  und  kehren  bei  nachlassendem  Drucke  in 
441  flrütoe  Verbiltiiin  zurück.   Während  des  Druckes   springen  die  Zwischenwir< 
beJKbeibeD  wie  Wültte  vor,  and  flachen  sich  bei  nachfolgender  Ausdehnung  wie- 
der ab.   Werden  die  Zwischenwirbelscheiben  beim  Beugen   der  Säule  oomprimirt, 
90  miusea  die  Ligaaunta  fUwa  gespannt  werden,   und  umgekehrt   Dasselbe  gilt 
firdie  vorderen  und  hinteren  Peripherien  der  Gbrösen  Ringe  dcrZwischenwirbeischeiben. 
Die  Beweglichkeit   der  Wirbelsäule  an  einzelnen   Stellen  wurde  durch  E.  H. 
^eker  dadofeh  bestimmt  und  gemessen ,  dass  er  an  einer  mit  den  Bändern  präpa- 
tirlMi  WirbelsMile,  drei  Zoll  lange  Nadeln  in  die  Dom-  und  Querfort«äUe  einschlug, 
Wdcbe  alt  verlängerte  Fortsätze  oder  Zeiger,  die  an  und  für  sich  wenig  merklichen 
BeogimgeD  und  Drehungen  der  Wirbel  in  vergrössertem  Massstabe  angaben.   Unter 
anderen  fahrten  diese  Untersuchungen  zur  Kenntniss,  dass  beim  starken  Ueberbeu- 
^en  der  Wirbelsäule  nach  rückwärts,  sie  nicht  gleichförmig  im  Bogen  gekrümmt 
^rird,  sondern  dass  es  drei  Stellen  an  ihr  gibt,  wo  die  Beugung  viel  schärfer  ist,  als 
%o  den  ZwiecbeDpuncien,  und  fast   wie  eine  Knickung  der  Wirbelsäule   aussieht. 
Ueee  SleUeo  liegen  1.  zwischen  den  unteren  Halswirbeln,   2.  zwischen  dem  11. 
Srartr  und  %,  Lendenwirbel,  9.  swiechea  dem  1  Lendenwirbel  and  dea  Kreusbein. 
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Ad  GymoasteD,  die  sich  mit  dem  Kopfe  rikkwärts  bis  zur  Erde  beugen ,  kam  : 
sieb  voo  der  Lage  der  einspringeDden  Winkel ,  die  durch  das  Enicken  der  Wir 
sSule  entstehen,  leicht  äbeneugeu.  Da  die  Bänder  an  diesen  drei  Stelten  mi 
fest  sein  müssen,  so  erklart  es  sich^  warum  die  mit  Zerreissung  der  Bänder 
tretenden  Wirbelverrenkungen  gerade  an  diesen  Stellen  vorkommen.  Wie  gro« 
Festigkeit  des  ganzen  Bandapparates  der  Wirbelsäule  ist,  kann  man  aus  JUi 
fies  Versuchen  entnehmen,  nach  welchen  ein  Gewicht  von  100  Pf.  daim  §A 
um  eine  Halswirbelsaule,  von  150  Pf.  um  eine  Brustwirbelsaule,  und  voo  M 
(nach  Bowpter  300  Pf.)  um  eine  Lenden  Wirbelsäule  zu  zerreissen. 

Die  Verbindungen  der  Wirbelkörper  durch  die  Faserknorpelscheiben  sind 
difldrte  Symphjrsen,  die  der  Gelenkfortsatze  durch  straffe  Kapseln:  Amphiartfam 

b)  Nebenknochen  des  Stammes. 

S*  120.  BrustbeiD)  Slemufn,  Os  s.  Scutum  pectoris  ^  (k 

xiphoides. 

Die  Nebenknochen  des  Stammes  bilden  die  Brust,  und  werden  ii 
Bnütbein  und  die  Rippen  eingetheilt. 

Das  Brustbein  oder  Brustbiatt  liegt,  der  Wirbelsäule  ge| 
über,  an  der  vorderen  Fläche  des  Stammes.  Es  ist  ein  langer,  brc 
und  spongiöser  Knochen,  der^  wenn  er  schön  gebildet  ist,  einige  Af 
lichkeit  mit  einem  kurzen  romischen  Schlachtschwerte  hat,  und  ded 
von  den  Alten  in  den  Griff,  die  Klinge,  und  die  Spitze  oder  den  Schw 
furtsatz  abgetheilt  wurde.  Der  Grit (  CJUanubrium)  oder  die  Handhi 
ist  der  oberste  und  breiteste  Theil  des  Knochens,  liegt  der  Wirbebi 
näher,  als  das  untere  Ende,  hat  eine  vordre,  leicht  convexe,  eine  ! 
tere,  wenig  concave  Fläche,  und  6  Ränder.  Der  obere  ist  der  kürse 
und  halbmondförmig  ausgeschnitten  ilncisura  setnilunaris  s-  jugtikar. 
der  untere  ist  gerade,  und  dient  zur  Vereinigung  mit  dem  oberen  Ra 
der  Klinge;  —  die  an  die  Incisura  semilunaris  stossenden  oberen  S 
tenränder  sind  ausgehöhlte  überknorpelte  Gelenkflächen,  f&r  die 
neren  Enden  der  Schlüsselbeine  (Jncisurae  claviculares)  ;  —  die  an  den 
teren  Rand  stossenden,  etwas  convergirenden  unteren  Seitenräni 
setzen  sich  in  jene  derKlinge  CHittelstück,  Corpus  sterni)  fort,  wel 
dreimal  länger ,  aber  zusehends  schmäler  ist  als  der  Griff,  und  an  ih 
unteren  Rande  die  Spitze  (Processus  xiphoideus  s.  mucronaius  #. 
sifbmUs)  trägt,  welche  scharf  zuläuft,  oder  abgerundet,  oder  gabelAr 
gespalten  erscheint,  häufig  ein  oder  zwei  Löcher  besitzt,  und  länger  ab 
Griff  und  die  Klinge  knorpelig  bleibt,  weshalb  sie  auch  allgemein  Schwc 
knorpel  genannt  wird. 

Die  Seitenränder  des  Brustbeins,  vom  Manubrium  bis  zumSdiw 
knorpel,  stehen  mtt  den  inneren  Enden  von  7  Rippenknorpeln  in  Veri 
düng.  Der  erste  Rippenknorpel  geht ,  ohne  Unterbrechung  oder  Zwisdi 
räum ,  unmittelbar  in  die  knorpelige  Grundlage  des  Manubriums  Aber«  i 
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t.  Bippenknorpel  legt  sieb  in  ein  Grübchen  zwischen  Handgriff  und  Klinge, 
der  8.,  4«,  5.  und  6.  legen  sieb  in  ähnliche,  aber  immer  flacher  werdende 
Grflbchenim  Verlaufe  des  Seitenrandes,  und  der  7.  Rippenknorpel  in  eine 
sehr  seichte  Vertiefung  zwischen  Klinge  und  Schwertfortsatz. 

Der  ganze  Knochen  ist  von  oben  nach  unten  etwas  convex ,  sehr 
leicht,  hat  nur  eine  äusserst  feine  Schichte  compacter  Rinde,  und  besitzt, 
da  er  blos  durch  die  elastischen  Rippenknorpet  gehalten  und  gestützt  wird, 
einen  sehr  hohen  Grand  von  Schwungkraft.  Die  einzelnen  Stücke  desselben 
h&iigen  lange  durch  Synchondrose  zusammen,  und  werden  deshalb  auch 

seit  Bausner  (1656)  als  drei  besondere  Brustbeine  beschrieben* 

Bei  den  Saugethieren  besteht  das  Brustbein  meistens  aus  so  vielen 

SC^ckf  n ,  als  sich  wahre  Rippen  finden. 

I>a8  weibliche  Brustbein  cbarakterisirt  sict»  durch   die  grossere  Breite  seiner 
Bandliabe,  und  durch  seine  schmälere,  aber  längere  Klinge.   —  Die  Synchondrose 
swisclien  Bandhabe  und  Klinge  verwächst  häufig  schon   im  frühen  Mannesaltcr) 
im  Kiodesalter  ist  sie  so  beweglich ,  dass  man  bei  AthmungsstÖrungen  (Engbrüstig- 
keit, Keuchhusten  etc.)  Griff  und  Klinge  sich  auf  einander  beugen  und  strecken 
äehL  —  Am  unteren  Ende  der  Klinge,  welches  gewöhnlich  der  breiteste  Theil  der- 
selben ist,  ezislirt  abnormer  Weise  ein  Loch  von  1—- 5  Lin.  Durchmesser,  welches 
im  fHscbeo  Zustande  durch  Knochenknorpel  und  Beinhaul  verschlossen  wird ,  und 
Anlass  m  tödtlicben  Verletsungen  durch  spitzige  Instrumente  geben  kann.  .—  Zu- 
weilen besteht  die  Klinge  selbst  aus  zwei  oder  drei ,  durch  Knorpel  vereinigten  Stü- 
cken. Korze  Brustbeine  sind  gewöhnlich  breiter,  als  lange.  Das  Brustbein  des  doni- 
schen Kosaken  in  der  Bhtmenbaeh*schen  Sammlung  ist  handbreit  —  Die  Schwung- 
kraft des  Knochens  ist  so  bedeutend ,  dass  er  durch  Stoss  von  vorn  her  nicht  leicht 
lerilnicfat»  und  sehr  grosse  Lasten,  ohne  eingedrückt  zu  werden,  tragt.  Portal  zer- 
gliederte zwei  durch  das  Rad  hingerichtete  Verbrecher,  an  denen  keine  Brüche  des 
Bmttbeins  vorkamen.  —  In  sehr  seltenen  Fällen,  deren  ich  einen  im  Wiener  Kran- 
kenhause  sah,  kommt  es  gar  nicht  zur  Entwickelung  des  Brustbeins,  und  dieser 
Sehlossstein  des  Brustkastens  fehlt,  wodurch  eine  Spalte  entsteht,  durch  welche  das 
Berz  aus  dem  Brustkasten  treten,  und  vor  demselben  eine  bleibende  Lage  einneh- 
men   kann    {Ectopia    eordis)»    —    Unsymmetric    des   Knochens    ist    nicht    selten, 
ond  kommt  mit  und  ohne  Rückgratsverkrümmung  vor.  Es  wurden  schon  recht- 
Winklig  nach  innen  gekrümmte,  und  gerade,  3V2  Zoll   lange   Processus  xtphoidei 
heobachtet  (hiehter^   Velpeau).   Desault  sah  ihn  bis  an  den  Nabel  hinabreicben.  — 
^egekei  (Recherches  sur  differentes  pieces  du  squelette  des  animaux  vertebres  en- 
Oore  peu-eonnues.  Paris,  1838.  4^.)  beschrieb  zwei  mehr  oder  weniger  verknöcherte 
Anhängsel  der  Brustbeinhandhabe ,  welche  nach  innen  von  der  Incitura  clavicu- 
iktris  Uegen,  und  im  Menschen  häufig  vorkommen  sollen.    Er   nannte  sie  Ossa  sn- 
M^wasienuUia  f  und  hält  sie  für  paarige  Hippenrudimente  (analog  den  Halsrippen  der 
A^mphibien  und  Vögel) ,  was  um  so  zulässiger  wäre ,  als  am  7.  Halswirbel  ein  Rudi- 
Vftieiit  eines  Rippenbalscs  existirt,  welches  sich  zu  einer  überzähligen  Rippe  entwickein 
V.ann.  Ich  liabe  die  Ossa  suprastemaUa  Bretcheti,  wenn  ich  nicht  die  im  Ursprünge 
€l«s  Biuscklus  stemocUidomastoideus  dreimal  beobachteten  Sesamknorpel  dafür  gelten 
l^Men  will,  niemals  gesehen. 


f.  19t.  Ripptn. 


S.  121.  Rippen,  CoHae. 

Rippen  sind  die  zwischen  Wirbelsäule  und  Brustbein  liegeadeii,  bc 
genforroigen,  sehr  elastischen ,  etwas  flacb  gedrückten  Knochen.  Dia  VM 
heit  derselben,  die  beim  ersten  Anblicke  eines  Skelets  vorzüglich  in  die  A^[i 
fallt,  veranlasste  ohne  Zweifel  den  Ursprung  des  Wortes  Gerippe.  Jti 
Rippe,  deren  man  12  Paare  zahlt,  besteht  aus  einer  knöchenien  Spamg 
und  einem  knorpligen  Endstücke  (dem  Rippenknorpel).  Erreiehca  i 
Knorpel  einer  Rippe  den  Seitenrand  des  Brustbeins ,  so  heisst  die  Rippe  ata 
wahre  CCMa  tera^ gmmina\  Die  ersten  7  Paare  sind  wahre  Rippei.  B 
reicht  der  Knorpel  das  Brustbein  nicht,  wie  an  den  5  unteren  Rippenpun 
so  legt  er  sich  entweder  an  den  darüber  liegenden  Knorpel  an,  wie  bei  A 
8.,  9.  und  10.  Rippe,  oder  er  bleibt  frei  —  11.  und  12.  Rippe«  In  beidenFa 
len  heissen  die  Rippen  f a  1  s c h e  CCbstae  spuriae s*  mendosae)*  Die  II.  a 
12«  werden  insbesondere,  ihrer  grossen  Beweglichkeit  wegen,  aucheckwai 
kende  Rippen  iCostae  fluciuanies)  gm9Jini.  Jede  Rippe  hat  eine  ä  uns  er 
conveze,  und  innere  concave  Fläche,  einen  oberen  abgerundeten,  tm 
unteren  der  Länge  nach  gefurchten  Rand  iSuicuM  cottalUi)  ^  am  hinten 
Ende  ein  überknorpeltes  Köpfchen  iOg^Huium) ,  und  am  vorderen  Bad 
eine  kleine  Vertiefung,  in  welche  der  Rippenknorpel  fest  eingelassen  ist  D 
10  oberen  Rippen  haben  an  ihren  Köpfen  zwei,  durch  eine  Orista  verein^ 
schiefe  Gelenkflächen,  und  zunächst  am  Köpfdien  einen  rundlichai  Hnl 
Wo  dieser  in  das  breitere  Mittelstück  der  Rippe  fibergeht ,  steht  nach  VUU 
der  Rippenhöcker  iTiAerculwn  coitae)  heraus,  welcher  sich  mittel 
einer  überknorpelten  Fläche  an  die  ihm  zugekehrte  Gelenkfläche  des  belre 
fenden  Wirbelquerfortsatzes  anstemmt.  Das  Tuberculum  bildet  zugldch  d 
Spitze  des  sogenannten  Angulus  s*  Cubüus  cosiae ,  der  durch  die  versehe 
dene  Richtung  des  Halses  und  Mittelstückes  einer  Rippe  gebildet  wird. 

Die  einzelnen  Rippen  unterscheiden  sich  in  folgenden  Puncten  von  th 
ander: 

1.  Durch  ihre  Länge.  Die  Länge  der  Rippen  nimmt  von  der  1.  b 
zur  7.  oder  8.  zu  ;«von  dieser  gegen  die  19.  ab*  Die  Abnahme  geschieht  raaek« 
als  die  Zunahme,  und  es  muss  somit  die  12.  kürzer  sein  als  die  1. 

2.  Durch  ihre  Krümmung.  Diese  nimmt  von  der  K  bis  zur  11 
ab ,  oder  mit  anderen  Worten ,  die  Kreise ,  deren  Bogensegment  eine  Bip| 
ist ,  werden  von  oben  nach  unten  grösser. 

3.  Durch  ihre  Richtung.  Die  Rippen  liegen  nicht  horizontal, eoi 
dem  schief,  mit  ihren  hinteren  Enden  höher,  als  mit  den  vorderen.  Diei 
Schiefheit  ist  bei  der  ersten  Rippe  am  bedeutendsten ,  und  nimmt  von  obi 
nach  unten  ab.  Nebstdeui  kehren  die  oberen  Rippen  ihre  Ränder  nicht  dire 
nach  oben  und  unten,  sondern  zugleich  nach  innen  und  aussen,  wodori 
ihre  Flächen  nicht  mehr  rein  äussere  und  innere,  sondern  zu^eich  oba 
und  untere  werden. 
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4.  Diircli  das  Verhältniss  des  Halses  zum  Mittelstäck. 
AlMolnt  genommen ,  nimmt  die  Lange  des  Rippenhalses  von  der  1  •  bis  7. 
Bfiiera,  relativ  xat  Lange  des  Mittelstficks  aber  ab.  An  den  beiden  letzten 
Kpp»  fehlt  er« 

I.  D«rch  ihre  Bev^eglichkeit,  welche  von  der  I.  bis  12«  gra- 
Mannimmt* 

Die  Rippenknorpel,  Cartüagines  castanan^  folgen  hinsichtlich 
IrarLinge  den  Rippen,  welchen  sie  angehören.  Ihre  von  oben  nach  unten 
ikaeknende  Stärke ,  so  wie  die  Art  ihrer  Endigong,  bedingt  die  verschie- 
'me  Beweglichkeit  der  Rippen.  Die  Richtong  der  drei  oberen  Knorpel  ent- 
fall äch  nicht  viel  von  der  horizontalen ;  die  folgenden  treten ,  abweichend 
vei  der  Richtung  ihi-er  Rippen,  sdurfige  gegen  das  Brustbein  in  die  Höhe. 

Die  weiblieben  Rippen  sind  nicht  so  sUrlc  gekrümmt ,  wie  die  männßchen ,  und 
ihrBiis  geht  unter  schärferem  Winkel  in  das  Mittelstuck  über.  Nach  MeeM  sind,  seihst 
ia  khioeren  weiblichen  Körpern ,  die  ersten  beiden  Rippen  langer  als  bei  Männern.  — 
2^iweilen  theilt  sich  eine  Rippe  oder  ihr  Knorpel  vom  gabelförmig,  oder  es  verschmel- 
tta  S,  ja  selbst  3  Rippen  theil weise  zu  einem  flachen ,  breiten  Knochenstück ,  oder  es 
gehen  %  Kppen  in  Einen  Knorpel  über.  —  Die  Zahl  der  Rippen  sinkt  auf  11  herab, 
^ühfli  nidil  die  erste,  sondern  die  19.  Rippe  fehlt,  und  der  12.  Brustwirbel  ein  über- 
*QiligBr  Lendenwirbel  wird.  Vergrosserung  der  Rippensabl ,  wocu  das  Breiterwerden 
die  Spaltung  der  Rippe  am  vorderen  Ende  den  Oebergang  biMen ,  ereignet  sich  in 
Regel  durch  Einschiebung  eines  rippentragenden  Wirbels  iwischen  12.  Brust-  und 
^*  Lendenwirbel.  Jedoch  bildet  sich  die  13.  Rippe  auch  oberhalb  der  sonstigen  ersten, 
iiwlem  die  ungewöhnlich  verlängerte  und  mit  den  übrigen  Knochen  nicht  verwachsene 
^otdere  Wurzel  des  Querfortsatzes  des  7.  Halswirbels  ihre  auch  in  der  Entwicklungs- 
geschichte begründeten  Rechte  als  Rippe  geltend  macht  ($.  118.)  Der  von  Adam»  be- 
^^iriebene  FUl,  wo  das  erste  Rippenpaar  das  Brustbein  nicht  erreichte,  gehört  wahr- 
^dwinlieh  hieher.  Bertim  will  auf  beiden  Seiten  15  Rippen  beobachtet  haben.  Das  Pferd 
^^ait  18,  der  Elephant  19  Rippenpaare. 

$•  122.  VerbiDdoDgen  der  Rippen. 

Die  wahren  Rippen  verbinden  sich  an  ihren  hinteren  Enden  mit  der 
^irbelsiole ,  an  ihren  vorderen  Enden  diffch  ihre  Knorpel  mit  dem  Seiten- 
des  Bnwibeins.  Beide  Verbindimgen  bilden  Gelenke ,  welche  als  Arti- 
caüospinalef  und  coHo^temales  bezeichnet  werden.  Bei  den 
^ls(iei  Rippen  fehlt  die  Verbindung  mit  dem  Brustbein. 

A)   Die  Gelenke  zwischen   den  hinteren  Rippenenden 

^ftd  den  Wirbeln,  sind  für  die  10  oberen  Rippen  doppelt:  1.  zwischen 

^Wakopf  um!  seitlichen  Gelenkgrübchen  der  Wirbelkörper  iArticuiaikmes 

^MhMrfeArafat);—  2.  zwischen  Höcker  der  Rippe  und  Wirbelquerfortsatz 

(^rAM&tftonef  coHfhirannersales).  Bei  den  2  letzten  Rippen  fehlt  die  zweite 

^deahrerbindong. 

1«  Jede  ArUcuhäo  cosäHfertebraUs  besteht  ans  einer  Synovialkapsel, 
^^^ckhe  durch  eii  vorderes  strahlenförmiges  Hilfsband  (J^n*  capUuU  co9iae 
$.  rmUatum)  bedeckt  wird.  Im  Innern  des  G^enkes  findet  sich 
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bei  den  10  obern  Rippen,  von  der  Crista  des  Köpfchens  zum  Intenrertebnü« 
knorpel  gehend ,  das  Ug.  interartkulare  s.  iranstermm. 

2.  Da  die  Querfortsatze  der  Wirbel  für  die  AngtUi  coiütrum  als  Stre- 
bebalken wirken ,  die  das  Ausweichen  der  Rippen  nach  hinten  verhüten,  die 
Rippe  aber  bei  den  Athembewegungen  sich  am  stemmenden  Ouerforisatu 
etwas  verschieben  muss,  so  wurde  die  Errichtung  der  ArUcuiaUanes  eml^ 
iransversa/es  für  die  10  oberen  Rippen  nothwendig.  Die  zwei  letitea 
Rippen ,  deren  Kürze ,  Schwache ,  und  deren  in  den  Bauchmuskeln  veraleckte 
Lage,  sie  vor  der  Gefahr  der  Verrenkung  sichert,  benuthigen  die  SHIie 
der  Qiierfortsätzc  nicht  Jede  ArttcukUio  cosio-tramversalis  besieh!  w 
einer  schwachen  Kapsel,  und  einem  starken  Hilfsbande,  welches  die  hinlm 
Seite  des  Gelenkes  deckt  (^Ug.  casto-lransversate  pasierHis).  Auch  die  voi 
dem  nächst  darüber  liegenden  Querfortsatze  zum  oberen  Rande  und  m 
hinteren  Fläche  des  Rippenhalses  herabsteigenden  vorderen  upd  hintera 
Ugatnenta  colii  cosiae  sichern  die  Lage  der  Rippe ,  ohne  ihre  Aofhebmi 
beim  Einathmen  zu  stören. 

B)  Die  Gelenke  zwischen  den  vorderen  Rippenendei 
und  dem  Brustbeine  gehören  der  %.  bis  inclusive  7.  Rippe  an»  di 
der  erste  Rippenknorpel  ununterbrochen  in  das  Brustbein  übergeht,  vm 
kein  Gelenk  mit  letzterem  bildet.  Jedes  dieser  Gelenke  besteht  aus  einer  8y 
novialkapsel  mit  vorderen  deckenden  Bändern  i^JUg.  sternocaiiaäa  raäkial 
—  Vom  6.  und  7.  Rippenknorpel  geht  das  straffe  £^.^%»ffA^jr^Ao&feiMi  zu 
Schwertfortsatze. 

m 

§.  123.  Allgemeine  Betrachtung  des  Brustkorbes,  Thorax. 

Der  Brustkorb  oder  Brustkasten  ist  ein  kegel- oder  fassfdrm 
ges  Knochengerüste,  an  welchem  eine  vordere,  hintere,  und  zw« 
Seitengegenden  oder  Wände  angenommen  werden.  Die  vorder 
ist  die  kürzeste,  flacher  als  die  übrigen ,  und  wird  vom  Brustbein  und  de 
Knorpeln  der  wahren  Rippen  gebildet.  Sie  liegt  schräg  von  oben  nach  unteD 
indem  das  untere  Ende  des  Brustbeins  zweimal  so  weit  von  der  Wirbelsiul' 
entfernt  ist,  als  das  obere.  Die  hintere  Wand  ist  durch  die  in  die  Brust- 
höhle vorspringenden  Wirbelkörper  stark  eingebogen ,  und  geht  ohne  be 
merkbare  Grenze  in  die  langen  Seiten  wände  über.  Die  Länge  der  tat 
deren,  der  hinteren,  und  der  Seitenwand,  verhalten  sich  wie  5 : 1 1 :  12  Zoll 
Der  horizontale  Durchschnitt  des  Brustkorbes  hat  eine  bohnenformige,-' 
der  senkrechte ,  durch  beide  Seitenwände  gelegte ,  eine  viereckige  Gestd 
mit  convexen  Seitenlinien.  Der  durch  die  Brustwände  eingeschlossene  Rm 
iCatum  IhoracU)  ist  oben  und  unten  offen,  und  von  der  hinteren  zur  vor 
deren  Wand  durch  die  Zwischenrippenräume  {Spatia  inlercosialiä)  zugingig 
Die  obere  kleinere  Oeffnung  CAperiura  iharacis  stiperimr)  wird  durdi.dei 
ersten  Brustwirbel ,  das  erste  Rippenpaar .  und  die  Handhabe  des  Bmstbeii 
gebildet  Die  untere  viel  grössere  OeSuung  wird  vom  letzten  Bmstwirbd 
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den  letzten  Rippenpaar ,  den  Knorpeln  aller  falschen  Rippen  ,  und  dem 
Sckwertfortoatz  des  Brustbeins  zusammengesetzt.  Die  Ebenen  beider  Oeff« 
nigen  sind  9  wegen  Kürze  der  vorderen  Brustwand ,  auf  einander  zuge- 
Mjgt,  und  convergiren  nach  vorn.  Die  Zwischenrippenraume  können ,  da 
ik  Rippen  nicht  parallel  liegen ,  und  nicht  überall  gleichweit  von  einander 
ahtehen,  auch  nicht  gleichweit  sein.  Sie  erweitern  sich  nach  vom  zu,  sind 
a  der  Uebergangsstelle  der  Rippe  in  ihren  Knorpel  am  geräumigsten »  und 
werden,  gegen  den  Rand  des  Brustbeins  zu,  wieder  schmäler.  Eine  stark 
nnfmgende ,  volle  und  convexe  Brust,  ist  ein  nie  fehlendes  Zeichen  eines 
MhroUen,  gesunden  Knochenbaues,  während  ein  schmaler,  vorn  gekielter 
Tkortx,  ein  physisches  Merkmal  körperlicher  Schwäche  und  angebomen 
Sechthums  abgiebt. 

Da  das  hintere  Ende  einer  Rippe  höher  liegt  als  das  vordere ,  so  kann, 
wenn  die  Hebemuskeln  der  Rippen  wirken,  die  Richtung  der  Rippen  sich  der 
kmmtaleu  nähern,  wodurch  das  Brustbein  so  zu  sagen  aufgehoben,  und 
Ton  der  Wirbelsäule  entfernt  wird.  Die  Gelenke  am  hinteren  Rippenende, 
■d  die  Elasticität  der  Knorpel  am  vorderen  ,  erlauben  auch  den  Rippen 
(ohne der  ersten)  eine  Drehung,  wodurch  ihr  Mittelstück  gehoben,  und  ihr 
Qteref  Rand  etwas  nach  aussen  gerichtet  wird.  Beide  Bewegungen  finden 
beim  tiefen  Einathmen  statt,  und  erweitem  den  Brustkorb  im  geraden  Cvom 
Bnstblatte  zur  Wirbelsäule  gezogenen)  und  im  queren  (von  einer  Seite  zur 
andern  gehenden)  Durchmesser.  Die  verticale  Vergrösserung  der  Brusthöhle 
wird  nicht  durch  Knochenbewegung,  sondern  durch  die  Senkung  des  Zwerch- 
felles erzielt.  Hören  die  Muskelkräfte ,  welche  die  Rippen  aufhoben  und 
etwas  drehten,  zu  wirken  auf,  so  stellt  sich  das  firühere  Verhältniss  theil- 
weise  schon  durch  die  Elasticität  der  Knorpel  wieder  her. 

Der  grosste  Umfaog  des  Brustkorbes  fallt  nicht  in  die  untere  Brustapertur,  son- 
dern in  die  Mitte  der  Höbe ,  und  betragt  im  Mittel  25  Zoll.  Die  Breite  der  hinteren 
^Qrtwand  erlaubt  dem  Menschen  auf  dem  Rucken  zu  liegen,  was  die  Thiere  nicht 
kooaen» 

Der  weil^che  Brustkorb  hat  eine  mehr  gerundete  Form,  und  erscheint  deshalb 
■dir  fanartig  als  der  männliche,  der  ihn  iibrigens  an  Geräumigkeit  übertrifft  Die 
l^onifortsatse  der  Brustwirbel  springen  weniger  vor )  der  Ausschnitt  zwischen  den 
toofpehi  der  7.,  8.  und  9.  Rippe  beider  Seiten  bildet  einen  spitzigeren  WinkeU  die 
Bmsttiohle,  angeachtet  sie  länger  ist,  endigt  doch  höher  über  der  Schoossfuge  (wegen 
PösKier  Höbe  der  weiblichen  l^ndenwirbelsaule ,  und  wegen  geringerer  Einsenkung 
^  Kreuzbeins  zwischen  den  Hfinknocheo).  Wenn  ein  weiblicher  und  ein  mannlicher 
l^Khnam  Yon  gleicher  Grösse  horizontal  neben  einander  liegen ,  so  ist  bei  letzterem 
^  Bnist  merkUch  höher  als  die  Schoossfuge,  bei  ersterem  niedriger  oder  gleich  hoch. 
^^BMindliche  Erörterung  dieser  Verhältnisse  des  Brustkorbes  in  beiden  Geschlechtem 
<>thilt  atmmen'ii9§9  kleine  Schrift :  Ueber  die  Wirkung  der  SchnurbrOste.  Berlin. 

im.  8. 


l 
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C)  Knochen  der  oberen  Extremitäten  odei 

Bruslgiieder. 

S«  124«  EiDtheiiuDg  der  oberen  Extremitäten. 

Jede  obere  Extremität  besteht  aus  vier  beweglich  unter  einander  m 
bundenen  Abtheilungen ,  der  Schulter  ,  dein  Oberarm ,  dem  Vorderui 
und  der  Hand,  welche  letztere  selbst  wieder  in  die  Handwurzel ,  die  Hüte 
hand ,  und  die  Finger  abgetheilt  wird. 

$.  125.  KnocheD  der  Sehalter. 

Die  Schulter  besteht  aus  zwei  Knochen  ,  dem  Schlüsselbeine  und  de 
Schulterblatte.  Durch  das  Schlüsselbein  hangt  sie  mit  dem  Stamme,  u 
durch  das  Schulterblatt  mit  dem  Oberarmknochen  zusammen. 

A)  Das  Schlüsselbein  (Oav^irti&iy  Furcula^  Uffula^  Oi ß^ 
ist  ein  schwach  S-förmig  gekrümmter ,  starker ,  sich  mit  der  ersten  Bi| 
kreuzender  Röhrenknochen»  und  bildet  das  einzige  Vereinigungsglied  < 
oberen  Extremität  mit  dem  Stamme«  Sein  inneres  Ende  (Mxtremk 
giemalU)  ist  etwas  aufgetrieben ,  und  stützt  sich  mittelst  einer  dreieckig 
Gelenkfläche  auf  die  /ncisura  clatkularU  des  Brustbeins.  Es  hat  an  \ 
dem  ersten  Rippenknorpel  zugekehrten  Seite  eine  längliche  Rauhigkeit.  S 
äusseres  Ende  CExlremUas  acromialis)  ist  von  eben  nach  unten  flac 
gedrückt,  und  zeigt  eine  kleine  ovale  Gelenkfläche,  zur  Verbindung  i 
dem  Schulterblatte.  An  seiner  unteren  Fläche  bemerkt  man  eine  raa 
Stelle,  welche  mit  der  am  inneren  Ende  angegebenen,  gleiche  Bestimma 
hat ,  und  einem  Bande  zur  Anheflung  dient.  Das  Mittelstück  ist  genud 
sehr  fest ,  und  schliesst  nur  eine  kleine  Markhöhle  ein.  Die  Krünmnmg  i 
Knochens  ist  von  der  Mitte  zum  inneren  Ende  nach  vom  convex,  zum  aus 
ren  Ende  nach  vom  concav. 

Das  Schlüsselbein  bat  als  Verbiodungskoochen  der  oberen  Extremitäten  uiil  i 
Stamme  eine  hohe  Wichtigkeit  Es  hält,  wie  ein  Strebepfeiler,  das  Scbullergetal 
geboriger  Entfernung  von  der  Seite  des  Thorax,  und  bedingt  mitunter  die  Fni 
der  Bewegungen  des  Armes.  Bricht  es,  so  sinkt  die  Schulter  herab,  der  Oberuvdi 
reibt  sich  bei  Bewegungsversueben  an  der  Thoraxwand ,  und  die  Beweguigen 
oberen  Extremität  werden  dadurch  in  bedeutendem  Grade  beeinträchligt.  —  Je  kl 
voller  und  freier  die  Bewegungen  der  vorderen  Extremität  bei  den  Tbiereo  ww 
desto  grösser  und  entwickelter  ist  das  Schlüsselbein,  z.  B.  bei  kletternden»  grabeai 
fliegenden  Säugethieren.  Bei  den  Katzen  nimmt  es  nur  die  Hälfte  des  Abstandet  i 
sehen  Brustbein  und  Schullerblatt  ein,  und  fehlt  bei  den  Ein-  und  Zweihufern  u.  i 
vollkommen.  —  Beim  weiblichen  Gcschlecbte  ist  es  besonders  an  seiner  äusseren  H 
nicht  so  scharf  gebogen,  wie  im  mannlichen.  BaruU  behauptet ,  das  rechte  ScUSi 
bein  sei  in  beiden  Geschlechtem  starker  gekrümmt ,  als  das  linke.  —  Die  o 
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ttddiclie  Lage  des  Knochens  macht  ihn  der  chirurgischen  Dntersnchung  leicht  zugSog- 
WAf  ond  EriLcnnung  und  Einrichtung  seiner  Bruche  unterliegen  keinen  erheblichen 
Sdiwierigkeiten.  Mangel  der  äusseren  Hälfte  des  Knochens  (welche  durch  einen  Fortsatz 
<lfli  Schulterblattes  ersetzt  wurde)  beschrieb  Martin, 

B)  Das  Schulterblatt  —  Scapula  {Synon.  OmapUUa^  Scoptulay 
M^kr^^ium^  CheUmimn)  —  ist  ein  breiter,  flacher ,  bei  seiner  Grösse  zu- 
gleich leichter,  in  der  Mitte  sogar  durchscheinender  Knochen ,  der  wie  ein 
taSchemes  Schild  die  hintere  Thoraxwand ,  von  der  zweiten  bis  siebenten 
oder  achten  Rippe,  theilweise  bedeckt.  Es  hat  eine  dreieckige  Gestalt,  und 
wird  in  eine  vordere  und  hintere  Fläche,  drei  Ränder  und  eben  so 
Tjeie  Winkel,  und  in  zwei  Fortsätze  eingetheilt.  —  Die  vordere 
FHdie  ist  leicht  ausgehöhlt,  und  mitS — 5  rauhen  Linien  gezeichnet,  welche 
fieUrsprungsstellen  der  einzelnen  Bändel  des  MimcuIus  ifubsaqmlaris  sind, 
wA  nicht  durch  den  Abdruck  der  Rippen  entstehen,  wie  man  früher  glaubte, 
«d  der  alte  Name  Cbstae  populäres  noch  ausdrückt.  Die  hintere  Fläche 
wU  durch    ein   stark  vorragendes  Knochenriff,    die  Schultergrate 
{SfkmmHtpuiae^  besser  Schulter grat^  da  man  auch  Rückgrat  sagt,  von 
Grat=  Kante)  in  die  kleine  Obergrätengrube  (.Fossa  supragpinatä)  und 
ii  die  grössere  Untergrätengrube  CFossa  infraspinata)  abgetheilt.  Der  der 
Wirbelsäule  zugekehrte  innere  Rand  ist  der  längste;  der  äussere  ist 
kkier  und  verdickt,  und  zeigt  bei  sehr  starken  Schulterblättern  zwei  deut- 
Ücke  Säume  oder  Lefzen  —  Labia.  Der  obere  Rand  ist  der  kürzeste, 
coacay  und  scharf.  An  seinem  äusseren  Ende  findet  sich  ein  tiefer  Einschnitt 
*-  hidiura  icapulae.    Der  untere  Winkel  ist  abgerundet,  der  obere 
liiere  spitzig  ausgezogen,  der  obere  äussere  aufgetrieben,  massiv, 
■il  einer  ovalen  flachen  Gelenkgrube  für  den  Kopf  des  Oberannknochens 
i^eneken —  QwUas glenaidaUs.  Die  Furche,  durch  welche  diese  Gelenk« 
pibe  von  dem  übrigen  Knochen  wie  abgeschnürt  erscheint,   heisst  der 
Hals  —  CMum  $capulae.  Einige  Autoren  beschreiben  den  äusseren  Winkel^ 
>«ier  Dicke  und  seines  Umfanges  wegen^  auch  als  Körper  —  Corpus 
^etffKlae.  Die  an  der  hinteren  Fläche  der  Scapula  aufsitzende  Schultergräte 
TeriiBgert  sich  nach  aussen  und  oben  in  einen  breiten ,  von  oben  nach  unten 
hchgedrfickten  Fortsatz,  welcher  über  die  Gelenkfläche  des  Schulterblattes 
vis  ein  Schirmdach  hinausragt,  und  Grätenecke  —  Summus  humerus 
<*ilcr)0mibfi(ToaxpovT8eo|X8,  Höhe  der  Schulter) — genannt  wird.  An  ih- 
res iossersten  Ende  befindet  sich,  nach  innen  zu,  eine  kleine  Gelenkfläche, 
IV  Verbindung  mit  der  Extremüas  acromialis  des  Schlüsselbeins.  Nebst 
^  Aoromion  wird  die  Gelenkfläche  noch  durch  einen  anderen  Fortsatz  — 
'q  Rabenschnabelfortsatz,   Processus  coracoideus  s.  uncinatus 
*"  iberwölbt,  welcher  zwischen  Incisura  semilunaris  vatd  CavHasgle^ 
Mfea  breit  entspringt,  sich  nach  vom  und  aussen  fast  im  rechten  Winkel 
tter  die  Gelenkfläche  wegbiegt,  und  aus  so  compacter  Knochenmasse  be- 
*ttt,  das«  er  unbedingt  der  stärkste  Theil  des  Schulterblattes  zu  nennen  ist« 
IrwMvonder  Exiremüas  acronUaÜs,  welche  quer  über  ihn  läuft,  gekreuzt 

2.  Aal.  V^ 
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Das  Schullerblatt,  welches  nur  durch  eine  sehr  kleine  Gelenk  flache  mit  dem  Schlüs- 
selbeine, und  durch  dieses  mit  dem  Stamme  zusammenhangt,  hat  eine  bei  jeder  Stelhmg 
des  Armes  veränderliche  Lage,  ilängen  die  Hände  an  den  Seiten  des  Stammes  ruhig 
herab,  so  stehen  die  inneren  Ränder  der  beiden  Schulterblätter  senkrecht,  und  sind  der 
Wirbelsäule  parallel.  Hebt  mau  den  Arm  langsam  bis  in  die  verticale  Richtung  nach 
aufwärts,  so  folgt  der  untere  Winkel  des  Schulterblattes  diesen  Bewegungen,  und  ent- 
fernt sich,  einen  Kreisbogen  beschreibend,  von  der  Wirbelsäule.  —  Der  Knochen  ist  alleot- 
halben  von  Muskeln  bedeckt,  die  nur  die  Spina  scofnUae  bei  mageren  Personen  darch  die 
Haut  —  ja  durch  den  Rock  —  erkennen  lassen.  —  Das  blossgestellte  Aoromion  ist  den  Brü- 
chen ausgesetzt,  besonders  wenn  es,  wie  ich  an  zwei  Fällen  vor  mir  sehe^  mit  derßpiaa 
»eapiaae  nur  durch  Zwischentritt  eines  Knorpels  zusammenhängt  R.  Wagner  hat  das  Acn>- 
mlon  sogar  durch  ein  wahres  Gelenk  mit  der  Schultergrätc  articuliren  gesehen.  —  Inde^ 
Mitte  der  üntergrätengrube  kommt  als  merkwürdige  Thierbildung  zuweilen  eine  groii«-  ^ 
Oeflbung  vor,  so  wie  auch  die  IncUura  semiianaris  durch  eine  knöcherne  Querspange  in  tm,    o 
Loch  sich  umwandelt. — Beim  sogenannten  phthisischen  Habitus  liegt,  wegen  Schmalhr      tf. 
des  Thorax,  das  Schulterblatt  nicht  mit  der  ganzen  Breite  seiner  vorderen  Fläche  auf  d^^Bsr 

hinleren  Thoraxwand  auf,  sondern  entfernt  sich  von  ihr  mit  seinem  inneren  Rande,  wt ü- 

eher  sich  nach  hinten  wendet,  und  die  Haut  des  Rückens  aufhebt  — Sea/miaealatae. 

§.  126.  VerbindiiDgen  der  ScbalterkDoehen« 

1.  Brustbein-Schlüsselbeingelenk,    ArUculatio  siemo-d^m^' 
vtcularis*  Eine  fibröse,  an  ihrer  vorderen  Wand  sehr  starke  Kapsel,  ves:  '^' 
einigt  die  für  einander  bestimmten  Gelenktheiie  des  Brust-  und  Schlüsse-^^1' 
beins.  Die  Höhle  des  Gelenks  wird  durch  einen  biconcavenZwischenknorp^^^'i 
der  mit  der  Kapsel  verwachsen  ist,  in  zwei  Räume  getheilt,  deren  jed^  ^^^ 
einen  besonderen  Synovialsack  hat.  Weitere  Bcfestigungsbanderdes  Gelen^C^  ^ 
sind :  das  rundliche  Ugamentum  interclaviculare^  welches  in  der  IncUm   ^  '"^ 
jugularis  steifU  quer  von  einem  Schlüsselbeine  zum  anderen  geht ,  and  d^a^  ^^ 
länglich  viereckige  Ugamenlum  couto-claviculare^  vom  ersten  Rippenkno^  ^^' 
pel  zur  unteren  Rauhigkeit  der  Extrenülas  stemalü  cbwiculae.  Trotz  di^  .^ue- 
ser  accessorischen  Bänder  ist  die  Beweglichkeit  des  Gelenks  nach  jeder  RicK^  ^^' 
tung,  wenn  auch  nicht  mit  grossem  Radius,  gestattet. 

2.  Schlüsselbein-Schulterblattgelenky  AräcubUio  aermT^^^ 
näfhcUwicularis*  Nebst  der  fibrösen  und  Synovialkapsel  findet  sich  noch  ei  ^'^^^ 
festes,  von  oben  über  das  Gelenk  streifendes  Verstärkungsband  —  Z4? 
acramio-claviculare.  Während  das  Schlüsselbein  über  den  Proceuu» 
coideus  wegläuft,  wird  es  mit  ihm  durch  das  ungewöhnlich  starke  Z^T» 
cloDkulare  verbunden.  Einen  Zwischenknorpel,  der  von  Vesal  zuerst  angr'^^S^ 
führt,  und  in  den  meisten  anatomischen  Handbüchern  erwähnt  wird,  hi 
ich  nie  gesehen. 

8.  Besondere  Bänder  des  Schulterblattes.  Vom 
caracoideus  zum  Acromion  läuft  das  starke  und  breite  Ligamentum  corac:^^^^ 
acromiale.  Es  bildet   eine  Art  sehnigen  Gewölbes  über  der  Gelenkflic^^=^ 
des  Schulterblattes,  welches  die  Verrenkungen  des  Oberarms  nach  ob 
nicht  zuIässL  Ueber  die  Incmira  semäunaris  legt  sich  das  kurse 
tnentwn  transverwtn* 
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S^  1 27.  OberarmbeiD ,   Os  hrachii  s.  humeri. 

Das  Oberarmbein  bildet  allein  die  knöcherne  Grundlage  des  Ober- 
arms. Sein  oberes ,  dickes,  ein  überknorpeltes  Kugelsegment  vorstellendes 
Ende  —  der  Kopf,  Caput  humeri  —  ist  etwas  nach  hinten  und  innen  ge- 
richtet, und  wird  von  einer  Kreisfurche  umgeben,  welche  den  eingeschnür- 
tnHaU  des  Kopfes  vorstellt,  und  Collum  humeri  anaUnnkum  genannt 
wird,  um  ihn  vom  Collum  chirurgicum  zu  unterscheiden ,  welches  sich 
weiter  abwärts,  biszurlnsertionsstelle  des  jlfti«rt//fitf /"^^^  tnqfor^  erstreckt. 
(Die  Chirurgen  pflegen  nämlich  einen  über  der  Insertionsstelle  des  Musculus 
km  mejor  stattfindenden  Bruch  des  Oberarmbeins  noch  als  Fraclura  colli 
kmeri  zu  bezeichnen.)  —  Auf  die  Furche  folgen  zwei  Höcker.  Der  klei- 
lere  {Tuberculum  minus)  liegt  nach  vom,  und  wird  vom  grösseren  CTu- 
krculw^i  mqfus)  durch  eine  tiefe  Rinne  {Sulcus  inlertubercularis)  getrennt. 
Tod  jedem  Höcker  läuft  eine  erhabene  scharfe  Linie  CSpina  tuberculi  mqjo- 
rit  et  minoris)  zum  Mittelstück  des  Knochens  herab.  Dieses  ist  in  seiner 
Ktte  dreiseitig,  mit  einer  vorderen,  äusseren  und  inneren  Kante, 
welchen  die  hintere,  innere  und  äussere  Fläche  gegenüber  stehen, 
n  deren  letzterer,  über  ihrer  Mitte,  die  Rauhigkeit  (Tuberositas)  für  den 
DeUauiuskelansatz  bestimmt  ist. 

Das  untere  Ende  ist  breiter,  aber  dünner  als  das  vordere,  und  besitzt 

nr  Verbindung  mit  jedem  der  beiden  Vorderarmknochen  besondere  Gelenk- 

tkefle.  Diese  sind  d)  die  Rolle  (Jrochlea  s.  Rotula).  Sie  ist  ein  kurzer 

(perliegender  Cylinder,    mit  eingebogener  Wand,    der  von  dem  grossen 

Halbmondausschnitt  der  Ulna  umfasst  wird.  Ueber  ihr  liegt  an  der  vorderen 

Sde  die  Fovea  supratrocIUearis  anterior^  und  an  der  hinteren  die  tiefere 

od  weitere  Fovea  stqn-atrochlearis  posterior.  Beide  Gruben  sind  durch  eine 

dine  Knochenwand  getrennt,  welche  zuweilen  fehlt,  so  dass  eine,  beide 

Gnben  verbindende  Oeffnung  vorkommt.  Neben  der  Rolle  liegt  b)  das  ku- 

gdige  K  ö  p  f  c  h  e  n  CEminentia  capitata)  ,  welches ,  wie  die  Rolle ,  mit 

Knorpel  überzogen  ist,  und  zur  Verbindung  mit  dem  Radius  dient.  Verfolgt 

iMQi  die  äussere  und  innere  Kante  des  Mittelstücks  mit  dem  Finger  nach  ab- 

virts,  so  vrird  man  durch  sie  auf  den  äusseren  kleineren  und  inneren 

pteeren  Knorren  oder  Nebenhöcker  iCondylus  externus  et  inter- 

M)  geleitet,  welche,  da  sie  vorzugsweise  den  Streckern  und  Beugern  der 

Bind  und  der  Finger  zum  Ursprünge  dienen ,  ganz  bezeichnend  auch  Con- 

4hf  extensorius  (der  äussere)  etflexoi'ius  (der  innere)  genannt  wurden. 

^^hen  Condylus  internus  und  Trochlea  findet  sich  an  der  hinteren  Seite 

^  Forche  (Sulcus  uinaris)  für  den  Verlauf  des  Ellbogennerv. 

Dts  Oberarmbein  ist  nach  dem  Obcrschenkelknoctien  und  dem  Schienbeine  der 
^gste  Knochen  des  menschlichen  Skelctcs.  Es  ist  nicht  ganz  gerade,  sondern  an  sei - 
*^  unteren  Drilttheii  etwas  nach  einwärts  gcl)ogen,  was  Allnn  so  treffend  mit  den 
Worten  beseichnct:  '»Tamquam  ti  aptet  se  ad  tnnplexmn,^  An  der  inneren  Flache  oder 
^^^otfn  Kante  findet  sich  gewöhnlich  unter  der  Mitte  ein  einfaches,  grosses,  nach 
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abwärts  führendes  Emahrungsloch.  Eine  der  intercssaDtestcn  Ab weidiongeo  des  Kno- 
chens ist  gewiss  jene ,  wo  zwei  oder  drei  Zoll  über  dem  Condfflus  iniemus,  ein  gera- 
der oder  hakenförmig  nach  rückwärts  gekrümmter  Fortsatz»  beiläufig  iu  der  Bütte 
der  inneren  Fläche  auCsitzt,  der  seiner  Stellung  und  seines  Verhältnisses  zur  Ariens 
uinarU  und  zum  Nenms  medkmus  wegen,  als  eine  unvollkommene  Andeutung  des  bd        |4f 
vielen  Säugethieren  vorkommenden  CanaUssupracondyioideustii  deuten  ist,  und  Pro- 
cetsus  supracandyhideus  von  Josephi  (Anatomie  der  Säugethierc.  1.  Bd.  pag.  319)  ge- 
nanntwurde. Ausführlich  hierüber  handelt  Ono,  de  rarioribus  quibusdam  sceleti  hunnoi 
cum  sceleto  animalium  analogiis.  Vratisl.  1839. 

§.  128«  Schultergelenk )  Arücidaüo  humeri. 

Der  Kopf  des  Oberarmknochens  bewegt  sich  auf  der  Gelenkfläche  d< 


^ 


Schulterblattes  mit  solcher  Freiheit,  dass  wir  jeden  Punct  unserer  Körp 
Oberfläche  mit  der  Hand  berühren  können.  Der  Kopf  des  Oberarmknoch 
ist  beiläufig  der  dritte  Theil  einer  Kugel  von  zwei  Zoll  Durchmesser.  Die  6* 
lenkfläche  des  Schulterblattes  ist  nur  ein  kleineres  Segment  einer  eben  i-      -»o 
grossen  Hohlkugel,  und  steht  somit  nur  mit  einem  kleinen  TheQ  der  Obci — =r- 
fläche  des  Kopfes  in  Berührung.  Sie  hat  an  ihrem  Rande  einen  knoipelig-^    '^n 
Aufsatz  (Umbtis  cartilagineus\  der  sie  etwas  tiefer  macht.  —  Die  fibr&^i^w 
Kapsel^  die  vom  anatomischen  Halse  des  Oberarmknochens  zur  Peripheravie 
der  QwUas  glenoidalis  scaptUae  geht;  ist  ein  weiter  schlafier  Sack,  d-^Ber 
keine  der  Bewegungen  des  Oberarms  beschränkt.  Wäre  sie  straff  gespam^^^i^^ 
so  würde  sie  bei  den  grossen  Bcwegungsexcursionen  des  Oberarms  notT-i^h- 
wendig  der  Gefahr  des  Zerreissens  unterliegen.  Die  Schlafiheit  ihrer  Wän^  ^^de 
erlaubt  dagegen  ein  sonst  nicht  mehr  in  so  grossem  Hassstabe  zu  beobacT-s^:^* 
tendes  Gleiten  und  Drehen  des  Oberarmkopfes  in  der  QwUnsfflenoidaüS^Sit, 
wodurch  jeder  Punct  des  ersteren  an  letzterer  vorbeigeht.  Der  untere  Rar-^^d 
der  Kapsel  setzt  sich  von  einem  Tuberculum  zum  anderen  bröckenartig  foc  ^rt, 
and  deckt  den  StUcus  intertubercuiaris,  durch  welchen  die  Sehne  des  la  ..^^n- 
gen  Kopfes  vom  Musculus  biceps  in  die  Gelenkhöhle  dringt^  um  sich  ^^  <^ 
obersten  Puncte  der  Caritas  glenoidea  festzusetzen.   Die  Synovialkap^  ^ii^I 
giebt  dieser  Sehne  einen  scheidenartigen  Fortsatz,  als  Hülle,  während  ihr^K^res 
Laufes  durch  das  Gelenk. 

Die  uneingeschränkte  Beweglichkeit  des  Schultergelcnks  bedingt  die  HSaflgb^S^^ 
seiner  Verrenkungen,   die  nach  jeder  Richtung,   nur  nach  oben  nicht  (ausser  w         "^^ 
gleichzeitigem  Bruch  des  Acromion)  denkbar  sind,  indem  die  Kraft,  die  denOberar^i 
köpf  nach  oben  treiben  könnte,  an  dem  Widerstände  des  elastischen  Lig.  con 
mUde  gebrochen  wird.  Die  fibröse  Kapsel  kann  ihrer  SchlafThcil  wegen,  die 
des  Schullergclenks  nicht  an  einander  halten.  Der  fortwährende  innige  Gontact  beii 
Gelenktheile  hängt  nicht  von  organischen  Kräften,  sondern  von  physikalischen  AgentE -^^^^' 
und  zwar  vom  Luftdrücke  ab,  wie  aus  der  später  folgenden  Analyse  des  Hüftgelei  '^f  J^' 
hervorgehen  wirtl. 
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g.  129.  Knochen  des  Vorderarms,  Ossa  antibrachü. 

Der  Vorderanu  wird  durch  zwei  neben  einander  liegende  Röhrenkno- 
ekeo,  Ellbogenröhre  und  Armspindel,  gebildet. 

A)  Die  Ellbogenröhre  Wina^  Cubitusy  Focüe  majus)  ist  der 
grössere  der  beiden  Vorderarmknochen.  Sie  ist  am  oberen  Ende  viel  star- 
ker als  am  unteren,  und  daselbst  durch  einen  tiefen  halbmondförmigen  Aus- 
schnitt (.Owiias  9igmoidea  s.  lunaia  major')  ausgehöhlt,  der  seiner  ganzen 
Bildung  nach  genau  die  Rolle  des  Oberarmbeins  umfasst  Das  obere,  dicke, 
Did  hinten  rauhe  Ende  dieses  Ausschnittes  ist  der  Hakenfortsatz,  Ole- 
cramm  (ro  xpavov  m^  odksrn^ ,  ag^ul  u/nae) ,  auch  Processus  anconaeus 
(Ton  aytoav^  Haken,  womit  das  altdeutsche  Enke  verwandt  ist^  welches 
sieb  noch  in  dem  Worte  verrenken,  besser  verenken  erhielt);  das 
■itere,  weniger  vorspringende,  und  zugeschärfle  Ende  stellt  den  K  r  o  n  e  n- 
fortsatz  iProcessus  coronoideus)  dar.  Neben  dem  Kronenfortsatze  liegt 
cnekleuie  halbmondförmige  \eri\e{mgCCaviiass^tnoideas.  lunaia  minor) 
fir  den  glatten  Umfang  des  Köpfchens  der  Armspindel.  Unter  dem  Kronenfort- 
ntie  fiegt  die  litberosUas  ulnae^  für  die  Insertion  des  Musculus  brachiaUs 
hUenmS'  Das  Mittelstück  ist  besonders  an  seiner  unteren  Hälfte  etwas 
ttcb  hinten  gebogen  und  dreiseitig.  Die  schärfste  Kante  COislaulnae)  sieht 
ttcb  vorn;  der  Armspindel  entgegen.  Die  äussere  und  innere  Fläche 
{eben  durch  gerundete  Winkel  in  die  h  int  er  e  Fläche  über.  An  der  inneren 
FKcbe  liegen,  ober  der  Mitte  des  Knochens,  zwei  schräg  nach  aufwärts  foh- 
Ksde  Emährungslöcher.  Das  untere  Ende,  seiner  Gestalt  wegen  das 
Köpfe  h  en  iCapüubmi)  genannt,  hat  eine  in  der  Mitte  etwas  eingedrückte 
Gdcnkfliche,  welche  sich  auch  gegen  jenen  Theil  des  Randes  erhebt,  welcher 
■it  der  Armspindel  in  Berührung  steht.  Am  hinteren  Umfang  des  Köpfchens 
ngt  ein  drei  Linien  langer,  stumpfspitziger  Fortsatz  CProcessus  styMdeus 
vAmk)  herab.  Zwischen  ihm  und  dem  äusseren  Umfange  des  Köpfchens  ver- 
Inft  die  Rinne  für  den  JUusculus  ulnarls  externus. 

B)  Die  Armspindel,  Speiche,  Radius  (JSynon.  Focüe  minus^ 
MUamenium  ulnae,  Manubrium  manus)^  verhält  sich  in  ihren  Eigen- 
^dniten  der  Ulna  entgegengesetzt.  Sie  ist  an  ihrem  oberen  Ende  mit  einem, 
nf  einem  engeren  Halse  aufsitzenden  Köpfchen  versehen,  welches  eine  flach 
vertiefle,  auch  den  Rand  des  Köpfchens  überziehende  Gelenkfläche  besitzt, 
Aedch  in  der  CavUass^jfmoüka minor radädrehenkBun.  Unter  dem  Halse 
liegt  ein  rauher  Höcker  iTuberositas  radü)  zur  Anheftung  des  Musculus  bi- 
^  bracha.  Das  M i  1 1 e  1  s  tu  ck  ist  nach  vom  gebogen  und  dreiseitig.  Die 
«chirbte  Kante  (Qisla  radiO  sieht  der  Crista  ulnae  zu,  und  bildet  mit  ihr 
den  in  der  Mitte  breitesten,  oben  und  unten  zugespitzten  Zwisc henk no- 
cbenraum  iSpatium  interosseum).  Die  innere  und  äussere  Fläche 
V^  durch  abgerundete  Winkel  in  die  vordere  über*  An  der  Crista,  oder 
^  oberen  Theile  der  inneren  Fläche  liegt  ein  einfaches,  schräg  nach  oben 
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führendes  Ernähningsloch.  Das  untere  Ende  ist  viel  dicker  und  breiter 
als  das  obere.  Seine  grösste  Fläche  sieht  nach  abwirts  |;egen  die  Handwur- 
zel, ist  concav,  überknorpelt,  und  durch  eine  von  aussen  nach  innen  lau- 
fende Kantenspur  in  zwei  Facetten  getheilt.  Wo  dieses  untere  Ende  mit  den 
Köpfchen  der  UIna  in  Berührung  tritt,  ist  es  leicht  halbmondförmig  ausge- 
schnitten  (Ihcisura  semüunaris  raäiO^  und  die  Knorpelkniste  der  unterem 
Gelenkfläche  setzt  sich  in  diesen  Ausschnitt  fort.  Dem  Ausschnitt  gegenüber 
verlängert  sich  das  untere  Ende  in  einen  stumpfen  Höcker  CProcessus  s^fU^ 
deus  radit).  Die  äussere  rauhe  Seite  des  unteren  Endes  hat  zwei  deutlidie^ 
seltner  drei  senkrechte  Muskelfurchen. 

Da  das  Skelet  des  Vorderanns  aus  zweiKoocbeD  besteht,  so  moss  jeder  denel^ 
ben  der  Oberfläche  näher  Uegen,  als  der  einfache  Achsenknochen  des  Oberanns.  Oii« 
Dhia  kann  ihrer  Lange  nach,  der  Radius  nur  an  seiner  unteren  llalfte,  durch  die  Ikut 
gefühlt  werden.  Die  beiden  Knochen  verhallen  sich  hinsichtlich  ihrer  anatomiscbei  IS 
genschaften  verkehrt  zu  einander.  Die  CIna  ist  oben,  der  Radius  unten  dick  —  die 
Uba  hat  ihr  Gapitulum  unten,  der  Radius  oben, —  dos  Capituhifn  ubme  dreht  sich  ig 
dem  Halbmondausschnitt  am  unteren  Eude  des  Radius,  das  CapihOmn  radii  in  der  C^ 
Titas  sigmoidea  am  oberen  Ende  der  Clna,  —  die  Clna  ragt  um  die  gauze  Höbe  da 
Olecranons  weiter  nach  oben,  der  Aadius  mit  aeioem  unteren  Ende  weiter  nach  ab- 
wärts,—  die  (Jhia  kehrt  ihre  Crista  nach  vom,  der  Radius  nach  rückwärts^ —eod- 
lich  vermittelt  die  Ulua,  durch  ihr  Umgreifen  der  Rolle,  die  feste  Verbindung  des  Vor- 
derarms mit  dem  Oberarme,  während  das  uutero  Ende  des  Radius  mit  den  zwei  grön- 
ten  Knochen  der  ersten  Handwurzelreihe  eine  Verbindung  eingeht 

§.  130.  Ellbogengelenk,  Articulalio  cuhiti. 

Das  Ellbogengelenk  ist  ein  gemischtes  Gelenk,  da  Winkelbewegung  und 
Rotation  in  ihm  ausfuhrbar  ist  —  ein  Trocko-ginglyfntis. 

Es  besteht,  streng  genommen,  aus  drei  Gelenken,  die  durch  eine  ge- 
meinschaftliche Kapsel  zu  Einem  Gelenke  vereiniget  werden. 

Die  Rolle  des  Oberarms  bildet  mit  der  CatÜas  sigmoidea  mßfor  die 
Articvlatto  brachio-ulnarU^  —  die  Efninenlia  aq)Uata  des  Oberarms  mit 
dem  Capiiulum  radii  die  Articulatio  brachio-radia/is^  —  und  der  überknor- 
pelte  Rand  des  Capituli  radii  mit  der  Cuvitas  sigmoidea  mbwr  ulnae  die 
Articulaiio  radio-iUnaris.  Bei  der  Beugung  und  Streckung  des  Vorderarms 
geschieht  die  Bewegung  in  den  beiden  ersten  Gelenken,  das  dritte  bleibt  voll- 
kommen ruhig.  Bei  der  Drehung  des  Radius,  durch  welche  die  Hand  nach 
innen  oder  nach  aussen  gewendet  wird  (Pronatio  et  Supinatw)  bewegt  sich 
das  erste  Gelenk  nicht,  die  Achsendrehung  des  Köpfchens  der  Armspindel 
wird  nur  im  zweiten  und  dritten  Gelenke  eine  Bewegung  veranlassen.  Wäre 
der  Radius  ein  vollkommen  geradliniger  Knochen,  so  würde  die  Achsen- 
drehung  des  Köpfchens  zugleich  den  ganzen  Radius,  wie  eine  Walze,  mn  i 
seine  Längenachse  drehen,  ohne  dass  er  seinen  Ort  verlässt.  Da  er  aber 
vom  Halse  angefangen  sich  nach  vorn  krümmt)  so  muss,  wenn  das  Köpf- 
chen sich  um  seine  Achse  di'eht,  das  untere  Ende  einen  Kreisbogen  beschra- 
ben^  dessen  Centmm  das  unverrückte  Köpfchen  der  Ubia  ist. 
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Die  gemeinschaftliche  fibröse  Kapsel  des  Ellbogengelenks 
eftapingl  über  der  Rolle  und  der  EminenUa  ctqpüaia  des  Oberarmbeins, 
■d  Mdiliesst  auch  di^  vordere  und  hintere  Facea  trochlearis  ein.  Der  Radius 
iMiadie  CavUas'sigfnoldea minor  ulnae  durchdasRingbandCZi/a/»^!!- 
tm  muudare  radU)  angedrückt,  welches  seinen  Hals  und  den  überknor- 
pelten  Rand  seines  Köpfchens  umgreift,  und  an  dem  vorderen  und  hinteren 
Sode  der  CadUis  sigmoidea  minor  befestigt  ist.  Das  innere  Seitenband 
eiUpingt  vom  Condylus  Memu$  des  Oberarmbeins,  und  endigt  breit  an 
der  inneren  Seite  des  Processus  caronoideus tdnae*  Dasaussere  Seit  en- 
baed  entspringt  am  Omdylusexternus  des  Oberarmbeins,  und  darf  nicht 
inRadius  endigen,  da  dessen  Drehbewegungen  dadurch  zu  sehr  beschrankt 
wirden,  sondern  verwebt  sich  mit  dem  Ringbande,  ohne  an  den  Radius  zu 
adkiriren.  (Neueren  Ansichten  zufolge,  ist  das  Ringband  eigentlich  nur  das 
gespaltene,  und  in  zwei  Schenkel  divergirende  äussere  Seitenband,  oder 
aiders  ausgedrückt,  der  Kopf  des  Radius  ist  durch  einen  Schlitz  des  ausse- 
naSdtenbandes  durchgesteckt)  Aus  demselben  Grunde  kann  auch  die  fibröse 
Kapsel  sich  nicht  an  beiden  Knochen  des  Vorderarms,  sondern  nur  am  Rande 
der  Cairiku  sigmoidea  mqfor  ulnae  inseriren,  und  setzt  sich,  so  wie  das 
teaere  Seitenband,  nicht  an  den  Radius,  sondern  nur  an  das  Ringband  sei- 
M  Köpfchens  an.  Die  Synovialkapsel  fiberzieht  alle  drei  im  Ellbogen  ver- 
einigte Gelenke. 

Das  den  Zwischenknochenraum  ausfüllende  Ug*  Meroiseum^  und  die 
von  der  TiAeroHtas  ulnae  zur  Tuberosiias  radii  schräg  laufende  Chorda 
frmmersaäs  cubiti^  sorgen  für  ein  innigeres  Aneinanderhalten  beider  Vor- 
derarmknochen. 

Da  das  Olecranon  sich  im  höchsten  Grade  der  Ausstreckung  des  Vorderarms  in  die 
fo9€a  svprütrochiearis  posterior  des  Oberarmknochens  stemmt,  so  kann  die  Streckung 
aof  nicht  pehr  als  180^  gebracht  werden.  —  Das  Maximum  der  Beugung  tritt  dann 
eio,  wenn  der  Processus  coronoideus  ulnae  auf  den  Grund  der  Fossa  supratrochlearis 
muerkMT  stosst.  —  Die  fibröse  Kapsel  dient  nicht  dazu,  die  drei  Knochen  des  Ellbogen- 
gsfenks  an  einander  zu  halten.  Man  kann  die  vordere  und  die  hintere  Kapsel  wand  quer 
dorchachneideDy  und  man  wird  dadurch  nichts  an  der  Festigkeit  des  Gelenks  geändert 
haben.  Erst  wenn  ein  oder  beide  Seitenbänder  zerschnitten  sind,  weichen  die  Knochen 
aiiaeioaoder.  —  Da  das  untere  Ende  des  Radius  mit  den  zwei  grössten  Knochen  der 
enten  Bandwurzelreihc  durch  Bänder  hinlänglich  fest  zusammenhangt,  die  Clna  aber 
(wie  gleich  gezeigt  wird)  mit  der  Handwurzel  in  gar  keine  unmittelbare  Berührung 
kommt,  80  wird  die  Hand  jeder  Bewegung  des  Radius  folgen ,  und  durch  die  Drehung 
detidben  nach  innen  oder  aussen  sich  so  stellen,  dass  die  Hohlhand  nach  hinten  oder 
nach  vom  sieht,  d.  h.  die  PronaUons-  und  Supinationsbewegungen  beschreiben  zusam- 
men einen  Kreisbogen  von  180<>.  Soll  die  Bewegung  in  einem  noch  grösseren  Bogen 
vollführt  werden,  so  muss  auch  zugleich  der  Oberarm  sich  um  seine  senkrechte  Achse 
drehen,  was  die  Laxitat  der  fibrösen  C^«ufaAiiiii«rt  leicht  gestattet. —  Vom  hinteren 
Rande  der  unteren  Gelenkfläche  des  Radius  geht  ein  dreieckiger  Zwischenknorpel  zum 
Processus  stifloideus  uinae,  an  welchen  er  durch  ein  kurzes  Band  (seiner  Farbe  wegen 
U§.subenientmn)  geheftet  wird.  Er  hat  eine  obere  und  untere  Fläche.  Erstere  bil- 
det mit  der  Indswrm  semihmaris  radü  eine  Nische  für  das  Camtuhan  uinae;  letztere  liegt 
ia  der  ¥eriiogerqng  der  unteren  Gelenkfläche  des  Radius,  und  stöest  an  den  dritten 
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Enochen  der  ersten  HaDdik-unelretbe  (dreieckiges  Bein).  Eine  weite  Kapsel  (JfeM^rw^ 
smecifonmU)  nimmt  dis  Oapätamm  tOame^  die  imeimrm  tewmhmMns rmäii^  uiddieobecr 
Fliciie  des  Zwisdienknorpels  in  ein  gemeinschafllicbes  Gavum  auf. 

§.  131.  Knoehoi  der  Hand,  Ossa  matms. 

A)  Erste  AbAeäung*  Knochen  der  Handwurzeiy  ässa  carpi» 

Die  erste,  sich  an  den  Vorderann  ansdiUessende  Abtheiinng  der  Hand, 
ist  die  Handwurzel,  Corpus  j  (vielleicht  von  apirao,  greifen),  weldie 
ans  acht  kleinen,  in  zwei  Reihen,  zu  vieren  gnippirten  Knochen  zusammen- 
gesetzt wird. 

Ohne  in  eine  detaiUirte  Beschreibung  der  einzeben  HandwurzelknotAen 
einzugehen,  geben  wir  nur  folgende  allgemeine»  und  für  das  Bedärfniss  de« 
Anfangers  genugende  Anhaltspuncte : 

1.  Die  erste  oder  obere  Reihe  der  Handwurzelknochen  wM^ 
wenn  man  von  der  Radial-  gegen  die  Ulnarseile  zählt,  durch  das  Kahn* 
bein,  Mondbein,  dreieckige  Bein  und  Erbsenbein  iOs  scapkt^ 
deuTHj  lunatum^  triqueinmh  pisififrme)  zusammengesetzt.  Die  zweite 
oder  untereReihe  enthalt,  in  derselben  Richtung  gerechnet,  das  grosse 
und  kleine  vieleckige  Bein,  das  Kopfbein  und  das  Hakenbeil 
COs  muiiangtüum  maßu^  mhius^  capUafum^  hamaium). 

2.  Von  den  Knochen  der  ersten  Reihe  helfen  nur  die  drei  erst^  das 
Gelenk  zwischen  Vorderarm  und  Handwurzel  bilden;  —  das  vierte  wird 
hiezu  gar  nicht  verwendet,  weshalb  es,  genau  genommen,  nicht  die  Bedeu- 
tung eines  Handwurzelknochens  hat,  und  von  ABpin  auch  nicht  zur  Haid- 
wurzel  gezählt  wurde:  ^ad carpum  re  vera  mm pertinet^ 

3.  Obwohl  alle  Handwiurzelknochen  eine  sehr  unregelmässige,  und 
schwer  durch  Worte  anschaulich  zu  machende  Gestalt  haben^  so  darf  man 
sich  doch  erlauben,  um  die  Verbindungen  leichter  zu  übersehen,  an  jeden 
derselben  sechs  Gegenden  (nicht  mathematische  Flächen)  anzunehmen,  welche, 
wenn  man  sich  die  Hand  nicht  liegend,  sondern  herabhängend  denkt,  in  die 
obere  und  untere,  die  Dorsal-  und  Volargegend,  die  Radial* 
und  Ulnargegend  eingetheilt  werden. 

4.  Die  oberen  Gegenden  der  drei  ersten  Handwurzelknochen  bil- 
den, da  sie  sämmtlich  gewölbt  sind,  durch  ihr  Nebeneinandersein  einen 
convexen  Kopf,  der  in  die  Vertiefung  zwischen  beiden  Griffelfortsätzen  am 
unteren  Ende  der  Vorderarmknochen  aufgenommen  wird.  Die  erste  Facette 
der  unteren  Gelenkflache  des  Radius  steht  mit  dem  Kahnbein,  die  zweite  mü 
dem  Mondbein  in  Contact.  Der  dritte  Knochen  —  das  dreieckige  Bein  — 
stösst  aber  nicht  an  das  Köpfchen  der  Ulna,  weil  dieses  nicht  so  weit  herab- 
reicht,  wie  das  untere  Speichenende.  Es  bleibt  vielmehr  ein  Raum  zwischei 
beiden  Knochen  übrig,  der  gross  genug  ist,  um  einen  dicken  Zwischem 
knorpel,  Cärtäago  inlerarticuloris^  aufzunehmnn.  (Note  zu  S.  180.)  — 
DieuntereGegend  derselben  Knochen  bildet,  durch  ihre  Nebeneinandfl« 
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lapnng,  vom  Radial-  gegen  den  Ulnarrand  hin,  eine  Wellenlinie,  deren 
nack  OHlen  convexer  Theil  (Wellenberg)  dem  Kahnbein  allein  zukommt, 
wikrend  der  concave  Theil  (Wellenthal)  durch  einen  Theil  des  Kahnbeins, 
du  ganze  Mondbein  und  dreieckige  Bein  zusammengesetzt  wird.  Die  D  or- 
nlgtgend  ist  convex,  die  Volargegend  concav.  Die  einander  zuge- 
kekrten  Ulnar-  und  Radialgegenden  der  einzelnen  Handwurzelknochen 
NBd  mit  kleinen  Gelenkflächen  zur  wechselseitigen  Verbindung  versehen. 

5.  Die  vier  Knochen  der  zweiten  Reihe  werden  unter  demselben  allge- 
■eneo  Gesichtspuncte  aufgefasst.  DieoberenGegenden  derselben  bil- 
dn,  da  sie  sich  an  die  untere  Gegend  der  ersten  Reihe  anlagern,  eine  umge- 
kekrte  Wellenlinie,  deren  gegen  den  Radialrand  zu  liegende  Concavilat  durch 
dis  Ot  muUangtüum  majusel  minus  ^  —  deren  Convexitat  durch  das  Kopf- 
md Hakenbein  gebildet  wird.  Die  unteren  Gegenden  der  vier  Knochen 
dieser  Reihe  stossen  mit  den  Mittelhandknochen  zusammen,  und  bilden  eine 
Beilie  von  Gelenkflachen ,  deren  erste,  iur  den  Mittelhandknochen  des  Dau- 
mtu  bestinunte ,  dem  Os  nmltangulum  tnqjus  allein  angehört ,  concav- 
oomrex  ist,  und  von  den  winklig  aus-  und  eingeschnittenen  unteren  Gelenk- 
licheD  der  äbrigen  Knochen  dieser  Reihe ,  durch  einen  kleinen  Zwischen- 
miB  getrennt  ist.  Die  untere  Gegend  des  Hakenbeins  stösst  an  das  vierte 
md  finfle  Mittelhandbein. — Die  äbrigen  Gegenden  dieser  Knochen  verhal- 
ten sich  wie  an  jenen  der  ersten  Handwurzelreihe. 

6.  Beide  Reihen  bilden  einen ,  gegen  den  Rücken  der  Hand  convexen, 

pgen  die  Hohlhand  concaven  Bogen.  Der  erste  und  letzte  Knochen  jeder 

Beike  wird  somit  gegen  die  Hohlhand  stark  vorspringen^  und  dadurch  die 

sogeiiamitenj&ys/rt^it/iiif^^^ierp/ erzeugen,  welche  in  zytexEmineniias  radiales 

■d  zwei  ulnares  zerfallen.  Die  Eminenüa  carpi  radialis  superior  gehört 

cjaeni  Höcker  des  Kahnbeins ,  die  inferior  einem  Höcker  des  grossen  viel- 

wioUigen  an ,  —  die  Eminentia  carpi  ulnaris  sttperior  wird  durch  das 

Brb8eid)ein ,  die  inßrior  durch  den  hakenförmigen  Fortsatz  des  Hakenbeins 

^nengt.  Von  den  Eminenüae  carpi  raiUales  zu  den  ulnaribus  geht  ein  star- 

^  queres  Band  (.Ligamentum  carpi  transversum)  ^  welches  die  concave 

^^e  desBogens  in  einen  Kanal  iur  die  Sehnen  der  Fingerbeuger  umwandelt. 

Die  BeneoDung  der  Handwunelknocheo  ist  so  glucklich  gewählt  (durch  Mich.  Lyter^ 

10tt),  dass  sie  die  Gestalt  derselben  besser  ahnen  lässt,  als  die  ausfuhrlichste  Beschrci- 

boDg.  Um  die  Handwurzel  als  Ganzes  kennen  zu  lernen,  muss  man  sie  an  einer  gefass- 

tCQUand  studiren.  Wünscht  sich  Jemand  specicll  in  die  Beschreibung  der  Flächen  und 

Ränder  einzelner Handwurzclknochen  einzulassen,  so  ßodct  er  in  der  fF«6er 'sehen  Aus- 

S^  yon  HiUebrmdfs  Anatomie  die  weitläußgstcn  Schilderungen.  Es  ist  sehr  l}elehrend, 

iich  nach  einem  guten  Vorbilde  in  der  Zusammenstellung  der  Handwurzclknochen  zu 

^ben,  die  rechten  von  den  linken  unterscheiden  zu  lernen,  und  einen  senkrechten  Schnilt 

dmch  eroe  frische  Handwurzel  zu  legen,  uro  die  krummen  FJnien  zu  sehen,  welche  durch 

<&  Verbindung  beider  Handwurzelreihen  unter  sich,  und  mit  den  darüber  und  darunter 

^ws^ndcD  Knochen  Zustandekommen.  Man  erhält  durch  die  Ansicht  solcher  Schnitte  die 

^^iteVontellong  von  der  Beweglichkeit  beider  Handwurzelreiben,  und  von  der  F^gerung 

^  Zwilchen  Capitulmn  ulnae  und  Os  triqueintm  eingeschalteten  Zwischenknorpels. 
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B)  Zweite  Abtheüung.  Knochen  der  Mittelhand^  Osta  meiacarpi* 

Die  funfMittelhandknochen  liegen,  den  ersten  abgerechnet, 
einer  Ebene  nebeneinander,  nehmen  vom  Zeigefinger  gegen  den  klemen  Fii 
ger  an  Länge  wid  Stärke  ab,  und  bilden  den  breitesten,  aber  auch  unb 
wegiichsten  Theil  der  Hand.  Sie  werden  vom  Daumen  gegen  den  kleinen  Fii 
ger  gezählt.  Jeder  Mittelhandknochen  ist  der  Lange  nach  gekrümmt,  und  h 
ein  oberes,  einfach  schräg  abgestutztes  (wie  beim  8.,  4.  und  5.),  od< 
winklig  eingeschnittenes  Ende  (wie  beim  2.),  welches  Basis  heisst.  D 
nach  oben  gekehrte  grösste  Fläche  der  Basis  ist  überknorpelt,  und  setzt  %\i 
in  kleinere,  an  der  Radial-  und  Ulnarseite  der  Basis  befindliche  Gelenkflfich< 
forL  Das  untere  Ende  ist  sphärisch  convex  (.CapÜtUuni)  mit  einem Gi 
chen  an  der  Radial-  und  Ulnarseite  für  Bandanheflung.  Das  Mittels tA 
ist  dreikantig -prismatisch.  Die  Dorsalseite  ist  convex,  die  ihr  gegenübenE- «er- 
stehende Volarkante  concav  gekrümmt.  —  Der  Mittelhandknochen  des  Da^r^  ji- 
mens  (.Os  metacarpi  poUicis)  unterscheidet  sich  von  den  übrigen  dnr^  xh 
seine  sattelförmige,  concav-convexe  Basis,  sein  von  oben  nach  unten  flac  fc- 
gedrücktes,  breites  Mittelstück,  seine  Kürze,  und  seine  abweichende  f^af  i-. 
da  er  mit  den  übrigen  nicht  in  einer  unveränderlichen  Ebene  liegt,  8onde= —  ni 
frei  beweglich  ist. 

Ö  Dritte  Abtheilung.  Knochen  der  Finger^  Phalanges  dfyitomm  man^P^ 

*.  Internodia  (yaXay? ,  eine  Reihe  oder  Folge\ 


Der  Daumen  hat  zwei ,  die  vier  übrigen  Finger  drei  Phalanges  od 
Glieder.  Alle  Phalangen  sind  länglich,  flachgedrückt,  gebogen,  mit  ein 
dorsalen  convexen,  und  volaren  concaven  Fläche ,  und  zwei  Seitenrander^ 
versehen.  Das  erste  Glied  jedes  Fingers  hat  an  seinem  oberen  Ende 
einfache  concave  Gelenkfläche  —  den  Abdruck  der  Capitula  der  Mittelhan 
knocken.  Sein  unteres  Ende  hat  zwei ,  durch  einen  Einschnitt  getrennt« 
überknorpeltc  Condyli,  mit  seillichen  rauhen  Grübchen.  Das  zweite  Gl  ie 
(welches  am  Daumen  fehlt)  hat  am  obern  Ende  zwei  flache,  durch  eine 
höhung  geschiedene  Vertiefungen ,  am  unteren  zwei  Condyli ,  wie  das  erst 
Das  dritte  Glied  (welches  am  Daumen  das  zweite  ist)  hat  oben  zwei  Ve 
tiefungen,  unten  lauft  es  in  eine  rauhe,  schaufelförmige  Platte  aus.  Es  wur<K 
sehr  unpassend  mit  einer  Pfeilspitze  verglichen.  Die  Lunge  der  Glieder  nimmp- 
so  wie  ihre  Breite  und  Stärke,  vom  ersten  zum  dritten  ab. 

Gaien  hielt  das  Om  metacarpi  pollicit  für  die  erste  Phalanx  dcsDaumens^  der  aoi 
wie  jeder  andere  Finger,  drei  Phnlanges,  aber  keinen  Mittelhandknochen  hStte, 
eine  Ansicht^  die  nicht  ganz  ohne  Grund  ist,  und  deshalb  in  Vesal,  Dwerneify  Beii^^ 
Chetelikn  und  /.  Bett  Anhänger  fand.  Durch  sein  Exterieur  ist  dSiS  ös  metacarpi  poUic^ 
gewiss  einem  ersten  Fingerglicde  nahe  verwandt,  seine  grosso  Beweglichkeit  unterach 
dct  CS  fuuctionell  von  den  Mittclhandknochen,  und  seine  Entwicklung  erfolgt  nach  de 
selben  Gesetze,  wie  die  jeder  Phalanx  prima.  Jede  Phalanx  prima  Dämlich  entsteht 
zwei  OssißcationspuDcteD,  einem  oberen  und  unteren.  Letzterer  wird  su  Ende 
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driUeo  Embryo  Monats  in  der  knorpcligeu  Grundlage  des  MiUeklückes  niedergelegt; 
enterer  bildet  sich  erst  im  fünften  Lebensjahre  im  oberen  Ende,  und  bleibt  bis  zum 
Pubertatseinlritt  mit  dem  Mittclstucke  unverscbmolzen.  Das  untere  Ende  erhält  keinen 
bcMNideren  Knocheukern.  Genau  so  verhält  es  sich  mit  dem  Mctacarpus  des  Daumens, 
während  die  Metacarpusknocben  der  übrigen  Finger,  im  Anfange  des  dritten  Embryo- 
■ooats  einen  Ossificatiouspunct  im  Mitlolslück,  und  schon  im  zweiten  I^ebensjahrc 
öoen  Knocheukern  für  das  untere  Ende  (Capituhun)  erhalten. 

^\  132.  Bänder  der  Hand. 

A)  Bänder  der  Handwurzel.  Die  Bewegungen,  welche  die  Hand 
ik Games  ausfuhrt  —  Beugung  und  Streckung,  Zuziehung  und  Abziehung 
—  geschehen  im  Gelvnke  zwischen  dem  unteren  Ende  des  Vorderarms  und 
deodrei  ersten  Handwurzelknochcn — ArtIcukUio  carpi.  Sie  sind  in  ziemlich 
grosaem  Massstabe  ausfuhrbar.  Vom  Maximum  der  Beugung  bis  zum  Maxi- 
■um  der  Streckung  beschreibt  die  Hand  einen  Bogen  von  180^,  von  der 
gröaaten  Zuziehung  bis  zur  grössten  Abziehung  einen  Bogen  von  80^  Die 
AbDefaung  (Seitenbewegung  nach  der  Ulna  zu)  ist  mehr  gestattet  als  die  Zu- 
aekoBg  (Seitenbewegung  nach  dem  Radius  zu),  weil  der  dreieckige  Knorpel 
nrischen  Ulna  und  Os  triguetrwn  eine  Compression  erlaubt.  Ein-  und  Aus- 
wirtswendung der  Hand  geschieht  nicht  in  dem  Handwurzelgelenk,  sondern, 
wie  S.  130  gezeigt  wurde ,  im  Drehgelenk  des  Radius  mit  der  Ulna,  also  im 
Ellbogen.  Die  freie  Beweglichkeit  der  Handwurzel  am  Vorderarm  bedingt 
eine  fibröse  Kapsel  von  geringer  Spannung  (Ltg-  capsu/are  arlicuia- 
UmiicarpOy  welche  von  dem  Umfang  der  unteren  Gelenkfläche  des  Radius 
vd  des  dreieckigen  Zwischenknorpels  entspringt,  und  sich  an  der  Peripherie 
des,  durch  die  oberen  Gegenden  der  drei  ersten  Handwurzelknochen  gebil- 
deten Kopfes  befestigt.  Das  Os  pisiforme  wird  nicht  in  die  Höhle  dieser 
bpiel  einbezogen,  sondern  articulirt  für  sich  mit  einer  kleinen  Gelcnkflache 
in  der  Ulnargegend  des  Os  triquetnivu  Die  Synovialhautkapsel  setzt 
ach  in  die  Fugen  zwischen  den  drei  ersten  Carpusknochen  nicht  fort.  Die 
Tolaneite  der  fibrösen  Kapsel  wird  durch  zwei  sehr  starke  Bänder,  die  vom 
BidiuB  und  dem  Zwischenknorpel  zu  den  drei  ersten  Handwurzelknochen  in 
prader  und  schiefer  Richtung  laufen  (Ar]^.  accessorium  rectum  et  obliquvm) 
vcntärkL  An  der  Dorsalseite  liegt  das  breilere  Lig.  rhotnboideum^  vom  Ra- 
diMxom  Os  lunalum  und  triquetrum  gehend;  —  vom  Griffelfortsatz  des 
Badios  zum  Kahnbein  ist  das  Lig.  lateraie  radiale  ^  und  vom  Griffelfortsatz 
der  ÜIna  zum  dreieckigen  Bein  das  Ug.  tat.  ulnare  s»  Funicuhts  ligainento- 
^  ausgespannt.  Man  kann  die  ArtictUaUo  carpi  eine  beschränkte  Arthrodie 
leiuieD. —  Die  erste  und  zweite  Handwurzolreihe  sind  durch  eine  Synovial- 
^sel  mit  einander  vereim'gt,  welche  nicht  nur  die  einander  zugekehrten 
'lacken  beider  Reihen  überzieht,  sondern  selbst  in  die  Fugen  zwischen  den 
Httidwurzelknochen  bis  auf  eine  gewisse  Tiefe  eindringt.  Darum  sieht  man 
Mdi  Eröffnung  der  Kapsel,  Spalten  zwischen  denselben.  Kurze  und  strafle 
Binder,  die  an  der  Dorsal-  und  Volarseite  der  Handwurzel  von  der  ersten 
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Reihe  zur  zweiten  laufen ,  beschrwiken  die  Beweglichkeit  dieses  Gelenkes 
(welches  ich  als  ArtictUatio  intercarpea  bezeichnen  will)  so  sehr,  dass  nur 
eine  geringe  Beuge-  und  Streckbewegung  übrig  bleibt;  die  Zuziehung  und 
Abziehung  aber  9  wie  schon  aus  der  wellenfonnigen  Begrenzungslinie  beider 
Knocbenreihen  zu  entnehmen  war ,  ganz  ausgeschlossen  wird«  Unter  den 
volaren  Verstärkungsbändem  ist  jenes  zwischen  dem  Erbsenbein  und  dem 
Haken  des  Hakenbeins  iLig.  piso-uncinatuni)  das  stärkste.  Die  ArUculatka 
i'nlercarjwa  ist  eine  Amphiarthrose. 

B)  Bänder  der  Mittelhand.  Eine  strafTe- fibröse  Kapsel  verbind ^^ 
die  Bases  der  4  letzten  Mittelhandknochen  mit  der  zweiten  HandwurzelreiK^^e 
zur  festen,  und  sehr  wenig  Beweglichkeit  zeigenden  ArikulaUo  carpo-mel^^- 
carpea*  Die  mit  ihr  zusammenhangende  Synovialkapsel  schickt  faltenarti^^e 
Verlangerungen  zwischen  die  kleinen  Gelenkflächen  an  den  Seiten  der  Base     -ä« 
Starke  und  fest  angezogene  Hilfsbunder ,  die  von  den  Knochen  der  zweit^^n 
Handwurzelreihe  zu  den  Basen  der  Mittelhandknochen  laufen ,  verstarken  d^W^ 
Verbindung  des  Metacarpus  mit  dem  Carpus;  so  wie  die  zwischen  den 
je  zweier  Metacarpusknochen  quergespannten  UgametUa  baihan  darsaüa 
volariüy  die  Entfernung  eines  Mittelhandknochens  vom  anderen  unmöglit 
machen.  Auch  die  Capitula  der  4  letzten  Metacarpusknochen  sind  an  der  V< 
larseite  durch  Querbänder  mit  einander  verbunden ,  welche  einige  Nachgii 
bigkeit  haben ,  und  den  Metacarpusknochen  gestatten,  beim  Aufstemmen  ai 
eine  Unterlage ,  mit  ihren  Köpfchen  etwas  auseinander  zu  weichen ,  was  di 
Bases  nicht  können.  —  Das  Os  metacarpi  des  Daumens  bildet  mit  dem  (F* 
muUanguium  inajus  eine  durch  die  Gestalt  der  Gelenkflächen  und  durch  di 
Weite  der  Kapsel  bcdwigene  Arthrodie, —  während  die  übrigen 
nes  carpO'tnetacarpeae  kaum  bewegliche  Amphiarthrosen  vorstellen. 

C)  Bänder  der  Fingerglieder.  Wir  unterscheiden  an  jedem  Fin- 
ger eine  ArtictUatio  metacarpo-phalangea ,  dann  eine  erste  und  eine  zweite 
Articulatio  interphalangea.  Die  Artictüatio  metacarpo-phalangea^  zwischeo 
dem  kugeligen  Capitulum  des  Metacarpus  und  der  oberen  flachen  Grube  der 
Phalanx  prima^  ist  für  den  Zeige-,  Mittel-,  Ring-  und  Ohrfinger  eineArthro- 
die,  während  das  mehr  walzenförmige  Capitulum  des  Metacarpus  des  Dau- 
mens, der  Phalanx  prima  nur  eine  Beug-  und  Streckbewegung  erlaubt,  also 
ein  Winkelgelenk  bedingt.  Die  Articulationesinlerphalangeae  sind  wahre  Win- 
kelgelenke. —  Alle  3  Arten  Fingergelenke  besitzen  fibröse  und  Synovialkap- 
sebi,  nebst  Seitenbändern ,  welche  aus  den  seitlichen  Grübchen  der  oberen 
Phalanx  entspringen ,  und  am  Seitenrande  der  folgenden  endigen.  Für  die 
Articulatio  metttcarpo-phalangea  sind  die  Seitenbänder  sehr  schvrach  and 
dehnbar ,  und  müssen  es  sein ,  da ,  wenn  sie  so  stark  wären ,  wie  am  2. 
und  8.  Fingergelenk ,  die  durch  die  Form  der  Gelenkflächen  gegebene  Ar- 
throdie  in  ein  Winkelgelenk  eingeschränkt  würde.  Die  Volarseiten  der  fibrö- 
sen Kapseln  der  Artiailatianes  rnetacarpo-phalangeae  sind  an  ihrer  unteren 
Wand  durch  Faserknorpelsubstanz  verdickt ,  und  bilden  eine  Art  Rolle  oder 
Rinne,  in  welcher  die  Sehne  des  Fingerbeugers  lauft.  Man  hat  allgemein 
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diese  verdickte  Stelle  des  Kapselbandes  als  lAgamentum  tratuversfun  be- 
schrieben. In  der  Mitte  einzelner  Faserknorpelplatten  finden  sich  knöcherne 
Kerne ,  welche  die  Gestalt  einer  halben  Erbse  oder  des  Samens  der  Sesam- 
(flanze  haben  iOssa  sesamoidea)  und  ihre  glatte  Fläche  dem  Gelenk  zukeh- 
ren. Am  Gelenke  zwischen  Metacarpus  und  Phalanx  prima  des  Daumens, 
üaden  sich  constant  lEwei  neben  einander  liegende  Sesambeine ;  am  ersten 
Gelenke  des  Zeig-  und  Ohrfingers,  so  wie  am  zweiten  Gelenke  des  Daumens 
Jrommen  sie  ebenfalls ,  aber  einfach  vor. 

Da  der  Metacarpus  des  Daumens  mit  dem  Oa  nmUangtUmn  mahu  durch  Arthrodie, 
und  mit  der  ersten  Phalanx  durch  ein  Winkelgelenk  verbunden  wird,  so  verhfilt  er  sich 
auch  in  dieser  Benehung  mehr  wie  eine  Ffuüanx  prima  der  übrigen  Finger. 

§.  133.  AllgemeiDe  Bemerkungen  Ober  die  Hand. 

Das  aus  27  Knochen  bestehende,  und  durch  40  Muskeln  bewegliche 
der  Hand ,  in  welchem  Festigkeit  mit  geschmeidiger  Beweglichkeit 
ch  auf  die  sinnreichste  Weise  combinirt,  ist  für  die  roheste  Arbeit,  wie 
die  subtilsten  Hanthierungen  im  gleichen  Grade  geschickt,  und  entspricht 
urch  seinen  wohlberechneten  Mechanismus  vollkommen  jener  geistigen 
eberlegenheit,  durch  welche  der  Mensch,  das  an  naturlichen  Vertheidi- 
ärmste  Geschöpf,  sich  zum  Beherrscher  der  lebenden  und  leblo- 
en  Natur  aufwirft.  Die  Hand,  am  Ende  einer  langen  gegliederten  Knochen- 
ule  befestigt,  und  durch  ihren  Hautüberzug  mit  hoher  Empfindlichkeit  aus- 
eröstet,  erhebt  sich  zur  Bedeutung  eines  Tastorgans,  welches  nach 
^^Bllen  Richtungen  des  Raumes  beweglich,  uns  von  der  Ausdehnung  der  Ma- 
terie und  ihren  physikalischen  Eigenschaften  belehrt.  Die  ältesten  Massbe- 
Stimmungen  (tf/itn,  Elle ,  —  spühama^  Spanne ,  —  paltex^  Zoll)  sind  des- 
Sialb  der  Länge  einzelner  Handabtheilungen  entnommen.  Die  Fähigkeit  der 
Sand,  sich  zu  einem  Löffel  auszuhöhlen,  und  zu  einer  Schaufel  zu  strecken, 
bedingt  ihren  Gebrauch  zum  S  c  h  ö  p  f  e  n  und  W  ü  h  1  e  n ,  die  gekrümmten  Fin- 
der bilden  einen  starken  und  breiten  Haken,  der  beim  Klettern  die  treff- 
lichsten Dienste  leistet  9  und  der  jedem  anderen  Finger  entgegenstellbare 
Damnen  bildet  mit  diesem  eine  Zange,  die  zum  Ergreifen  und  B  e  f  ü  b  I  e  n 
Ueiner  Gegenstande  benätzt  wird.  Der  lange,  freibewegliche  und  starke 
Daumen  (poUex  a  pollere)  ist  ein  Vorzug  der  Menschenhand.  Er  krümmt 
9ich  mit  Kraft  gegen  die  übrigen  Finger  zur  F  aust,  Pugnus^  die  zum  An- 
^a  säen  und  Festhalten  schwerer  Gegenstände  dient.  Der  Daumen  leistet 
^iebei  so  viel,  wie  die  übrigen  Finger  zusammengenommen ^   er  stellt  das 
^ine  Blatt  einer  Beisszange  vor ,  und  führt  deshalb  bei  Albin  den  Namen 
^^^^nuu  parta  ^  mq/ori  adjulrix ,  was  die  griechische  Bezeichnung  arnxscp 
'^^»ch  besser  ausdrückt.  Eine  Hand  ohne  Daumen,  hat  ihren  besten  Theil 
^ivigebüsst,  und  der  Chirurg  wird  mit  seiner  Entfernung  nicht  so  rücksichts- 
^^^  «  verfahren,  wie  mit  den  übrigen  Fingern. 

Die  Affeiriiand ,  deren  Stummeldaumen  Euslachius  einen  paUex  ridt" 
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rtiAtf  nannte,  ist  ein  viel  unvollkommener  organisirtes  Werkzeag ,  ab  die 
Menschenhand,  das  Organon  arganontm  des  AnaxagaraS'  —  Die  angleiche 
Längte  der  Finger  ist  für  das  Umfassen  kugeliger  Formen  wohlbe- 
rechnet ,  und  schliesst,  wenn  die  Finger  gegen  die  Hohlhand  gebeugt  ob! 
zusammengekrümmt  sind,  einen  leeren  Raum  ein  (wie  z.  B.  beim  Flie- 
genfangen), der  durch  den  Daumen  als  Deckel  geschlossen  wird.  —  Die  wm 
mehreren  Knochen  zusammengesetzte  bogenförmige  Handwurzel  unterliegt 
der  Gefahr  des  Bruches  weit  weniger,  als  wenn  ein  einziger  gekrOmittr 
Knochen  ihre  Stelle  einnähme.  Ihre  concave  Seite ,  die  durch  das  st«ke 
Ug.  carpi  irantversttm  m  einen  Ring  umgebildet  wird ,  schützt  die  Bei- 
gesehnen  der  Finger  vor  Druck  und  Reibung.  Die  feste  Yerbinduag  der 
Mittelhand  mit  der  Handwurzel  macht  das  Stemmen  und  Stützen  mK 
den  Händen  möglich ,  und  die  Lingenkrümmung  der  einzeben  lletacarim- 
knochen ,  so  wie  ihre  Nebeneinanderlagerung  in  einer  gegen  den  Rücket 
der  Hand  convexen  Ebene,  erleichtert  die  Aushöhlung  der  HohUmd 
zampoculuni  Biogenis.  —  Die  Zehnzahl  der  Finger,  die  bei  den  cntei 
Rechnungsversuchen  der  Menschen  zum  Zahlen  diente,  ist  gewiss  die  mt 
tomische  Ursache  unseres  jetzigen  Zahlen-Deeadensystems«  — Die 
grosse  Beweglichkeit  der  Finger,  und  die  möglichen  zahhreichen  ComMaa- 
tionen  ihrer  Stellungen  machten  sie  zu  Vermittlern  der  Zeichensprache; 
ihre  tiefen  Trennungsspalten  erlauben  das  Falten  der  Hände,  um  müdtf- 
pelter  Kraft  zu  drücken ,  und  die  nur  im  Winkel  mögliche  Beugung  der 
zwei  letzten  Phalangen  giebt  der  geballten  Faust  eine  Kraft,  die  fM 
statt  des  Rechtes  galt.  Die  tausendialligen  Verrichtungen  der  Hände  (Hat- 
thierungen),  die  die  Nothwendigkeit  dictirt,  und  der  Verstand  veredelt,  nl 
die  ein  ausschliessliches  Prärogativ  der  Menschen  sind  ,  werden  durch  den 
weisen  Bau  dieses  Werkzeuges  ausführbar. 


D)  Knochen    der    unteren    Extremitäten   oder 

Bauchglieder. 

§•  134.  Eintheilung  der  unteren  Exlreroitaten. 

Jede  untere  Extremität  besteht ,  wie  die  obere  ,  aus  vier  beweglid 
verbundenen  Abiheilungen:  der  Hüfte,  dem  Oberschenkel,  dem  Unler- 
schenkci ,  und  dem  Fusse,  welcher  selbst  wieder  in  die  Fusswurzei,  den 
MittelFuss,  und  die  Zehen  zerfallt. 

§•  135«  llnnbein^   Os  innominatum  s.  ananjfmmn,  os  cox9^ 

09  pelvis  laterale. 

Das  Hüftbein  entspricht ,  durch  seine  Lage  und  zum  Theiledtftk 
seine  Gestalt,  der  Schulter  der  oberen  Extremität.  Beide  UufUmachen  bsN* 
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Erembein  zwischen  sich ,  und  bilden  mit  ihm  den  Beckenring.  Sie  sind 

gröMen  aller  gemischten  und  flachen  Knochen,  und  werden  in  drei 

ile  eingetheilt:  das  Darmbein,  Sitzbein  und  Schambein.  Diese  Einthei- 

g  ist  nicht  willkärlich ,  sondern  in  der  Evolution  des  Knochens  gegrün- 

,  indem  jedes  Häftbein  beim  neugebornen  Kinde  aus  drei ,  nur  durch 

orpel  yerbundenen  Stücken  besteht,  welche  die  allgemein  übliche  Ein- 

»flung  veranlassten,  und  welche  selbst  im  16.  Lebensjahre  noch  nicht  voU- 

»mmen  zu  Einem  Knochen  verwachsen  sind.  Bei  2  Säugethieren  (dem 

dinabelthiere  und  der  Echidna)  bleiben  sie  durch  das  ganze  Leben  getrennt. 

lali  man  sich  an  die  etwas  unter  der  Mitte  des  Knochens  befindliche,  grosse 

Selenkgrube  (die  Pfanne) ,  so  liegt  das  Darmbein  über  ihr,  das  Sitzbein 

inter  ihr ,  und  das  Schambein  an  ihrer  inneren  Seite. 

A)  Das  Darmbein,  Os  ilei  s^  üium^  ist  an  seiner  Basis,  die  die 
:y  l>ere  Wand  der  Pfanne  bildet ,  dick ,  verflacht  sich  nach  oben ,  breitet  sich 
eiigleich  aus,  und  wird  in  eine  äussere  und  innere  Flache,  und  einen 
dicken  Begrenzungsrand  eingetheilt.  Die  äussere  Fluche  ist  an  ihrem 
^r  orderen  Theile  convex ,  am  hinteren  concav ,  und  besitzt  eine ,  selbst  bei 
alteren  Individuen  nicht  immer  scharf  ausgeprägte  9  mit  dem  oberen  Rande 
srallel  laufende  Linie  iUnea  semicircttlaris  s.  arcuala  externa)  als 
Äe  Ursprungsgrenze  des  Mwctüus  glutaetu  tertius*  Sonst  ist  diese  Fläche 
alt,  und  zeigt  nur  in  ihrer  Mitte  ein  grösseres,  und  gegen  den  Rand  zu, 
*^"lde  kleinere  Ernährungslöcher.  Die  innere  Fläche  wird  durch   einen 
sohrgg  von  hinten  nach  vorn  und  unten  gehenden ,  schneidend  zulaufenden 
^Vinkelvorsprung  iUnea   arcuata   intemd)    in    eine    kleinere    untere, 
^^>id  viel  grössere  obere  Abtheilung  gebracht.  Die  untere  hilft  die 
^^itenwand  des  kleinen  Beckens,  und  zugleich  den  Grund  der  Pfanne  bilden, 
^10  obere  ist  an  ihrer  vorderen  Hälfte  concav  und  glatt  {Fossa  iliacd)y 
^^    ihrer  hinteren  Hälfte  rauh  und  uneben,  mit  einer  ohrmuschelför- 
^igenVerbindung  SS  teile  für  die  ähnlich  gestaltete  Fläche  am  Sei- 
^^nrande  des  Kreuzbeins,  und  hinter  dieser  mit  einem  unförmlichen  Hö* 
^  k  c  r  iTuberosUas  assis  ilei)   versehen.  —  Der  Begrenzungsrand  zer- 
fölll  1.  in  den  breiten  nach  oben  convexen  Kamm  CCrista  ossis  iieOy 
Welcher  vorn  nach  aussen,  und  hinten  nach  innen,  also  S-förmig  gekrümmt 
iftt  9  und  eine  äussere  und  innere  Lefze ,  so  wie  eine  zwischen  beiden 
hegende  Mittellinie   besitzt;  2.   in  den  vorderen  und  hinteren 
R^nd,  welche  beide  fast  senkrecht  von  den  Endpuncten  der  Crisla  abfal- 
len ,  scharf  sind ,  und  einen  halbmondförmigen  Einschnitt  zeigen,  welcher 
durdi   einen    oberen    und    unteren    Stachel    CSpitui   assis   äeO 
begrenzt  wird.  Der  hintere  Rand  geht  unter  der  Spina  jwsteriar  infMor 
in    einen    tief  gehöhlten   Ausschnitt    Uncistira  ischiadica  major  s- 
iiUtcd)  über. 

B^  Das  Sitzbein,  Os  isc/Ui  s.  coxendiciSy  wird  in  den  Körper, 
'^Q  absteigenden  und  aufsteigenden  Ast  eingetheilt.  Der  Kör- 
Per  badet  dk  untere  Peripherie  der  Pfanne ,  ist  dreiseitig  ,  und  hat  an 
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seinem  hinteren  Rande  einen  spitzigen  Stachel  CSpina  oiHs  üM, 
weicher  mit  der  ^ina  ossis  Hei  posterior  infMor  die  oben  genaari 
Inciiura  ischiadica  majar  s.  Hiaca  begrenzt.  Der  absteigende  Ai 
iRannu  deicendens),  welcher  die  drei  Flächen  des  KArpers  beibdiil 
endigt  mit  dem  starken  Sitzknorren  iTüberasiias  o$H»  itekä 
zwischen  welchem  wid  der  Spina  ischii  die  seichte  Incisura  iscUtM 
minor  liegt.  Der  aufsteigende  Ast  (Mamus  ascendens)  erhe 
sich  vom  Sitzknorren  nach  ikinen  und  oben,  ist  flachgedrückt,  und  besi 
nur  eine  vordere  und  hintere  Flache ,  nebst  innerem  stumpfen,  und  iuaaen 
scharfen  Rande. 

C)  Das  Schambein,  Os  pübis  s.  pecOnis ^  zerföllt  in  einen  bot 

zontalen  und  absteigenden  Theil  oder  Ast.   Der  horizontal 

Ast  bildet  mit  seinem  äusseren  Ende  die  innere  Pfannenwand,  und  sth 

am  inneren  Ende  durch  eine  breite ,  rauhe  Verbindungsfläche ,  und  dann 

haHenden  Faserknorpel ,  mit  dem  gleichnamigen  Knochen  der  anderen  Sei 

zusammen.  Die  Stelle ,  wo  das  äussere  Ende  des  horizontalen  Astes  lic 

mit  dem  Pfannenstück  des  Darmbeins  (Basis)  verbindet ,  bleibt  durch  di 

ganze  Leben  als  ein  rauher  Rücken  kennbar,  der  gewöhnlich  TtetemriM 

ilio-pectineum  y  passender  jedoch  Tuberculum  ilio-puMcum  genannt  wir 

Der  horizontale  Ast  bildet  ein  kurzes,  dreiseitiges  Prisma,  dessen  Fliehe 

weil  das  äussere  und  innere  Ende  dicker  sind  als  das  Mittelstück ,  sina 

lieh  concav  sein  müssen.  Von  den  drei  Winkeln  ist  der  obere  der  schiibl 

und  heisst Schambeinkamm  —  Pecten  s.  Crista  ossis  puöis.  Er  sei 

sich  nach  aussen ,  hinter  dem  Tuberculum  Hio-pubicum  y  in  die  iAmsa  c 

cuata  interna  des  Darmbeins  fort,  und  endigt  nach  innen  am  gerundet 

Schambeinhöcker  —  Tuberculum  pubicum.    Die  beiden  unten 

R  a  n  d  e  r  verlängern  sich  in  die  Ränder  des  vom  Sitz-  und  Schambein  n 

schlossenen  grossen  Loches  (Foramen  obturatum  s*  ovale)  y  und  zw 

der  vordere  untere  in  den  äusseren,  der  hintere  untere  in  den  inneren  Ra 

des  Loches.  Vom  inneren  Ende  des  horizontalen  Astes  geht  der  abstc 

gen  de  Ast  dem  aufi$teigenden  Sitzbeinaste  entgegen,   und  versdimi 

mit  ihm.  Er  hat ,  wie  dieser ,  eine  vordere  und  hintere  Fläche ,  einen  ii 

seren  und  inneren  Rand.  —  Wo  die  drei  Stücke  des  Hünbeins  zusammf 

stossen  ,  liegt  die  tiefe ,  sphärisch  gehöhlte  Gelenkgrube  zur  Aufnahme  i 

Oberschenkelkopfes  —  die  Pfanne,  Acetabulum  s.  OHyU  (vielleicht  b 

sprünglich    acceptabtäum).    Ihr    rauher    Rand    (Supercilium   aceiaM 

bildet  keine  vollkommene  Kreislinie,  sondern  ist  an  der  inneren  und  untere 

Peripherie  durch  die  Incisura  acetabuli  ausgeschnitten.  Die  innere  Obei 

fläche  der  Pfanne  ist  nicht  durchaus  uberknorpelt ,  sondern  zeigt  an  ikrci 

Grunde  eine  knorpellose  weriietic  Stelle  CFossa  acetabuli)  ^  welche  sidib 

zur  Incisura  acetabuli  ausdehnt. 

Neben  der  Pfanne  liegt  nach  innen  das  sogenannte  verstopfte  Loc 
CForamen  obturatoritim ,  besser  obturalum)  9  welches  durch  die  Am 
des  Sitz-  und  Schambeins  umgeben  wird,  und  genau  betrachtet«  beao 
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an n  alleren  Leuten,  eine  dreieckige  Form  mit  abgerundeten  Winkeln 
kit«  Die  Umrandmig  des  Loches  bildet  keine  in  sich  selbst  zurücklaufende 
Unei  indem ,  wie  oben  bemerkt  wurde  9  der  äussere  Rand  in  den  vorde- 
rci  nteren  Rand  des  horizontalen  Schambeinastes  9  und  der  innere  Rand 
in  den  hinteren  unteren  übergeht.  Dadurch  geschieht  es,  dass  die  untere, 
hrdifnfthnlich  stark  ausgehöhlte  Fläche  des  horizontalen  Schambeinastes 
kä  oberen  Rand  des  Verstopfungsloches  bildet. 

Das  Studium  des  Hüftbeins  macht  den  Aofangcrn  einige  Schwierigkeit,  da  an  den 
iDoeben  Erwachsener,  deren  sie  sich  bedienen,  die  Trennnngsspuren  der  einzelnen 
nbiyonalen  Stücke  nicht  mehr  abzusehen  sind.  Ich  empfehle  deshalb,  zur  besseren 
Orieotining,  diese  Trennungslinicn  am  ausgebildeten  Knochen  auf  folgende  Weise  zu 
Tmeicfaoen.  Man  beschreibt  mit  Tinte  eine  über  das  Tuberculum  iltopubicum  und  nach 
NioerRichtung  laufende  Linie,  verlängert  sie  über  den  Anfang  der  Linea  arcuata  interna 
oiMQ  Qnerfingerbreit  nach  abwärts,  und  lässt  sie  dann  in  zwei  Schenkel  divergiren, 
dem  einer  nach  aussen,  zur  Mitte  der  Incitwra  iscMadica  major ,  der  andere  nach 
mm^  mm  oberen  Dritttheil  des  äussern  Randes  des  Verstopfungsloches  geführt  wird. 
Diese  gespaltene  Linie  wird  die  Gestalt  eines  umgekehrten  Y  haben,  und  an  der  inneren 
Oberfläche  des  Hüftbeins  die  Verwachsungsstelle  der  drei  Stücke  angeben.  Um  sie  auch 
an  der  äusseren  Oberfläche  des  Knochens  darzustellen,  verlängert  man  das  vordere  Endo 
der  längs  des  Tuberckli  iüojMAici  gezogenen  Linie,  einen  Querfingerbreit  in  die  Pfanne 
huNiD,  and  laset  sie  wieder  in  zwei  Schenkel  auslaufen,  welche  durch  die  Pfanne, 
and  über  den  Rand  derselben  hinaus,  so  verlängert  werden,  dPdS  sie  mit  den  End- 
poocteo  der  inneren  Schenkel  zusammenstosscn.  Man  wird  dann  den  Antheil  kenneu 
kneo,  den  jedes  der  drei  Stücke  des  Hüftbeins  an  der  Bildung  der  Pfanne  nimmt.  Die 
Yeraehmeliungstelle  des  absteigenden  Schambein-  und  aufsteigenden  Sitzbeinasles  fällt 
beüäofig  in  die  Mitte  des  inneren  Randes  des  Foramen  obiuratum. 

Ad  Abnormitäten  ist  das  Hüftbein  nicht  reich ;  —  eine  der  merkwürdigsten  be- 
■Im  ich,  wö  ein  an  der  Indsura  acetabuü  entspringender  Knochenbalken,  quer  über 
dai  Formnen  oöätraium  läuft,  ohne  den  äusseren  Rand  desselben  zu  erreichen.  Ebenso 
ttt  an  einem  Becken  unserer  Sammlung  der  absteigende  Schambeinast  mit  dem  aufstei- 
ffoden  Sitzbeinaste  nicht  verbunden.  —  Einen  vollständigen  knöchernen  Pfannenraud 
^  iDcisur,  zeigt  ein  im  Prager  anat.  Museum  aufbewahrtes  Hüftbein.  —  Löcher  im 
^nengrund,  die  durch  Schwund  der  Knochenmasse  im  höheren  Alter  entstehen,  sind 
^e  SeltenheiL  —  Das  weibliche  Hüftbein  zeichnet  sich  durch  die  Kürze  und  Schmal- 
zt seines  Darmbeins,  die  Kürze  seines  Sitzbeins,  die  Länge  seines  horizontalen  Scham- 
■'ciusle^  und  die  Schmalheit  der  das  Foramen  obiuratum  umgebenden  Knochentheile 
"^^^Die  schwäcbsten  und  dünnsten  Th^ile  des  Hüftbeins  sind  die  Mitte  des  Darm- 
beins, und  die  Fossa  aceiabuii. 

'  §.  136.  VerbiDdungen  der  Hüftbeine. 

Die  Hüftbeine  verbinden  sich  mit  dem  Kreuzbeine  durch  die  Symphysis 
^^^fo-auuMj  und  unter  einander  durch  die  Symphysis  ossium  pubis. 

1.  Die  Symphysis  sacro-iliaca  (ouv-yvco,  zusammenwachsen)  ist 
^e  durch  die  Vermittlung  einer  massig  dicken  Faserknorpelscheibe  bewerk- 
MÜgte  Verbindung  der  Superficies  auricuiares  des  Darm-  und  Kreuzbeins. 
&  wird  durch  vordere  schwächere  9  und  hintere  kräftigere  Verstärkimgs- 
kUer  bedeckt  Unter  den  hinteren  verdienen  das  L^»  iliosacrum  iongum 
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et  brecei  ihrer  Grösse  wegen  ^  besondere  Erwähnung.  Das  erste  ents|irim 
von  der  Spina  posterior  superior^  das  zweite,  vom  ersten  bedeckt, 
der  S^fina posterior  in ferwr  des  Darmbeins,  und  enden  beide  am  SeitenrancSe 
des  Kreuzbeins,  lieber  der  Symphyse   findet  sich  das  Ug.  iUo-lumbait!^, 
welches  vom  Querfortsatze  des  5.  Lendenwirbels  entspringt,  und  in  zw^^i 
Schenkel  gespalten^  sich  mit  einem  an   der  Tuberositas  ossis  Hei ,  nrmit 
dem  anderen  theils  an  der  Basis  des  Kreuzbeins  inserirt,  theiU  sich 
die  Symphysis  sacro-Hiaca  ausbreitet,  und  an  der  inneren  Darmbei 
fläche  endigt. 

Zur  Verbindung  des  Hüftbeins  mit  dem  heiligen  Beine  dienen  no^i^li 
zwei  kraftvolle  Bänder,  welche  zugleich  den  Raum  des  kleinen  Beck&  ^rm.« 
seitwärts  begrenzen  helfen.  Sie  sind  a)  dasSitzknorren-Kreu'zbei 
band,  Ug^tuberoso-sacrumy  welches  am  Sitzknorren  entsteht»  und  si 
schief  nach  innen  und  oben  laufend  sich  ausbreitet,  um  an  der  Spina 
sterior  inferior  des  Darmbeins  und  am  Rande  des  Kreuz-  und  Steissbei 
zu  endigen.  Von  seiner  Ursprungsstelle  am  Sitzknorren  läuft  ein  scbm 
sicheUormiger  Fortsatz,  Processus  falciformis^  am  aufsteigenden  Si 
bein-  und  absteigenden  Schambeinast  bis  zm*  Symphysis  pubis ,  wosel 
er  mit  dem  gleich  zu  erwähnenden  Ug.  arcuatum  inferius  verschmil 
b)  Das  Sitzstachel-Kreuzbeinband,  Ug.  spinasO'Sacrum, 
kürzer  und  schwächer ,  als  das  erstere ,  entspringt  von  der  Spina  es. 
ischii^  schlägt  eine  minder  schiefe  Richtung  zum  Seitenrande  des  letzt 
Kreuzwirbels  und  des  Steissbeins  ein,  wo  es  sich  festsetzt,  und  sich  s- 
nach  mit  dem  Lig,  tuberososacrum  kreuzt.  Durch  die  Kreuzung  beider 
der  werden  die  Incisura  ischiadica  major  und  minor  in  Löcher  desselb 
Namens  umgewandelt. 

2.  Die  Symphysis  ossium  pubis  schliesst  durch  die  Vereinigung  d 
horizontalen  Schambeinäste  den  Beckenring  ab.  Der  kühne  Versuch,   die^^ 
Symphysis  bei  gewissen  Arten  schwerer  Geburten  zu  trennen ,  veranlass^ 
ein  genaueres  Studium  ihres  Baues.  Sie  ist  nach  demselben  Typus,  wie 
Verbindung    zweier   Wirbelkörper   durch  Bandscheiben,   eingerichtet, 
findet  sich  zwischen   den  schräg  nach  aussen  laufenden  Endflächen  beider 
horizontalen  Scbambeinä^te  ein  dreieckiger,  aus  concentrischen  Schichten 
bestehender  Faserknorpel,  der  in  der  Milte  einen  weicheren  Kern  hat^^  beiin 
Manne  schmaler  und  länger,  beim  Weibe  kürzer  aber  breiter  ist,  und  durch 
gekrümmte  Bander,   die  von  einem  Schambeinhöcker  zum  anderen  (.Liff* 
arcuatum  superitM),  und  von  einem  absteigenden  Schambeinast  zum  anderen 
ziehen  (.Ug*  arcuatum  inferius\  verstärkt  wird. 

Das  Foramen  obturatum  wird   durch  eine  sehnige  Membran  (Ifefif^ 
brana  obturatoria  s-  Lig*  obluratorium)  so  verschlossen,  dass  nur  a0i 
oberen  äusseren   Winkel  desselben  eine  schräg  von  innen  und  unten  nac 
oben  und  aussen  laufende  Lücke  iCanalisobturatorius)  offen  bleibt,  w 
in  die  kleine  Beckenhöhle  fuhrt. 
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Man  kann  an  einem  skeletirten  Becken  die  Richlungder  Bänder  durch  Fäden  oder 

Baodstnifen  vorstellen,  welche  den  angegebenen  Ursprung  und  das  Ende  eines  Bandes 

verbinden.  Die  Richtung  des  Ug,  tuberoso-  und  spinoto-tacriy  ihre  Kreuzung,  und  ihre 

TheilDahme  an  der  Bildung  des  grossen  und  kleinen  Hüftk)ches,  sind  für  die  spater  fol- 

(eoden  Details  von  besonderer  Wichtigkeit.  —  Durch  die  Symphysen  erhält  der  Bec- 

kengurlel  ein  Minimum  von  Beweglichkeit,  welches  durch  den  gelockerten  Zustand 

denelboi  in  der  Schwangerschaft  vergrösser t  wird.  Verknöchorungen  der  Symphysen,  und 

besonders  der  Schamfuge,  gehören  Leim  weiblichen  Geschlechte  unter  die  grösston 

Seltenheiten  (Otfo),  obwohl  sie  bei  gewissen   Säugethiercn  regelmässig  vorkommen 

(bei  den  Wiederkäuern,  Einhufern  und  Pachydermen).  Durch  die  Bänder,  welche  un- 

gMchtel  itirer  Starke,  doch  einem  von  innen  wirkenden  Drucke  nachgeben  werden, 

kann  die  Beckenhöhle  erweitert  werden;  sie  begrenzen  den  kleinen  Beckenraum  so 

gfA  wie  Knochen,  und  haben  nicht,  wie  diese,  den  Nachtheil  der  Sprödigkeit.  Das 

M^mmtn  oUurütmny  das  grösstc  Loch  amSkelete,  hat  nur  unnütze  Knochenmasse  zu 

vertreten,  und  bedingt  somit  eine  grössere  Leichtigkeit  des  Beckens.  Durch  das  grosse 

HufUochy  viel  seltener  durch  das  kleine,  können,  so  wie  durch  den  Canalis  obturaUh- 

HmM^  Eingeweide  der  Beckenhöhle  als  Herniae  nach  aussen,  und  fremde  Körper  durch 

^erwondnng  nach  innen  dringen.  Im  Prager  Museum  befindet  sich  ein  Fall,  wo  eine 

Ifadel  im  Ntrwm  ifeiUMüeift  (welcher  durch  das  grosse  Huftloch  aus  der  Beckenhöhle 

hcfanstritt)  gefbnden  wurde,  und  ganz  von  ihm  umschlossen  wird  (^rr»6er).  Verwim- 

doi^liliUa^  wo  dae  Becken  quer  durch  und  durch  geschossen  wurde,  ohne  Knochen- 

veiletzung»  aind  ebenfiiüls  bekannt 

$.  137.  Das  Becken  als  Ganzes. 

DtB  Becken  CPebfis)  ist  ein  durch  die  Verbindung  der  beiden  Hüft- 
beiBe,  und  das  zwischen  ihre  hinteren  Enden  hineingeschobene  Kreuz- 
bein mit  dem  Sieissbein,  gebildeter  Knochenring,  der  am  unteren  Ende  des 
Slammes  liegt,  an  seiner  hinteren  Peripherie  die  Wirbelsäule  trägt,  und 
nch  mittelst  der  Pfannen  auf  den  Köpfen  der  Oberscheqkel  stützt.  Stellt 
■tu  diesen  Knochenring  so  vor  sich  hin,  dass  er  mit  den  beiden  Siizknor- 
ren  und  mit  der  Steissbeinspitze  auf  dem  Tische  aufsteht,  so  hat  er  wirk- 
lich einige  Aehnlichkeit  mit  einem  liefen  Waschbecken,  dessen  breiter,  nach 
tiiaen  gebogener  Rand,  vom  und  hinten  abgebrochen  erscheint,  so  dass  nur 
^ei  aeitliche  Stücke  desselben ,  die  beiden  Darmbeine^  übrig  bleiben.  Es 
^  in  das  grosse  und  das  kleine  Becken  eingeUieilL 

A)  Das  grosse  Becken  ist  eigentlich  nur  der  breite,  nach  aussen 
plK)gene ,  unvollständige  Rand  des  kleinen  Beckens ,  und  wurde  deshalb 
■>di  Labrwn  peMs  genannt.  Die  hintere  Lücke  des  ausgebrochenen  Ran- 
^^  ward  durch  den  letzten  Lendenwirbel  nur  unvollständig ,  die  vordere^ 
^  grossere  Lücke,  durch  die  muskulöse  Bauchwand  vollständig  aus- 
sei oder  ergänzt.  Die  Höhle  des  giossen  Beckens  dient  zur  Vergrösse- 
'Vig der  Bauchhöhle ,  und  geht,  sich  Irichterfornüg  verengernd,  in  die 
Höhle  des  kleinen  Beckens  über. 

B)  Das  kleine  Becken  bildet  ebenfalls  eine  nach  imten  konisch 
^  verengernde  Höhle ,  deren  hintere  lange  Wand ,  durch  die  vordere 
^o^cave  Kreuzbein-  und  Steissbeinfläche ,  deren  vordere  Wand  durch  die 
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kurze  Symphj/iU  asHwn  pubis  und  die  das  Foramen  obUtralwn  amg 
banden  Aeste  des  Scham-  und  Sitzbeins,  nebst  dem  Ug.  obiuraiorkt 
gebildet  wird.  Die  Seitenwände  werden  von  jenem  Theile  der  Huftbd 
der  zwischen  Linea  arcuata  interna  und  TuberaHias  assis  ieckä  liegt,  i 
von  den  Ugamentis  iuberoso-eC  spinaso-sacris  erzeugt.  Die  Höhle  < 
kleinen  Beckens  hat  eine  obere  und  untere  Oeffnung.  Die  obe 
Oeffnung  oder  der  Eingang  des  kleinen  Beckens  CAperik 
peltis  superior^^  durch  welche  das  kleine  Becken  mit  dem  grossen  \ 
sauunenhängt,  wird  durch  eine  Linie  begrenzt^  welche  vom  Promon 
rium,  und  vom  vorderen  Rande  der  Basis  des  Kreuzbeins,  so  wie  von  bei« 
Uneis  arcualisintemis  der  Darmbeine ,  und  den  beiden  Cristae  der  Sohl 
beine  zusammengesetzt  wird.  Sie  heisst,  weil  sie  aus  so  vielen  Stüd 
besteht^  Unea  innominata ,  besser  Linea  terminalis.  Sie  hat  im  wk 
liehen  Geschlechte,  wegen  grösserem  Vorspringen  des  Promontoriums,  e 
mehr  herzförmige,  im  weiblichen  Geschlechte  eine  ovale  Gestalt.  —  1 
untere  Oeffnung  oder  der  Ausgang  CApertura  pelvis  inßri 
ist  kleiner  als  der  Eingang ,  und  wird  von  der  Spitze  und  den  Seitemt 
dem  des  Steissbeins,  den  untern  Rändern  der  Ugainenla  tuberöser  i 
spinosO'Sacray  den  Höckern  und  aufsteigenden  Aesten  der  Sitzbeine,  ( 
absteigenden  Aesten  der  Schambeine,  und  dem  Ug,  arctmtum  infen 
gebildet.  Sie  hat  in  beiden  Geschlechtern  eine  herzförmige  Gestalt  1 
Spitze  des  Herzens  liegt  am  unteren  Rande  der  Synqfhysis  ossium  pid 
der  eingebogene  Rand  des  Herzens  wird  durch  den  Vorsprung  des  Stei 
beins  erzeugt.  Durch  das  Zurückweichen  des  beweglichen  Steissbeins,  b 
der  gerade  Durchmesser  dieser  Oeflhung  bedeutend  vergrössert  werd 
wodurch  ihre  Gestalt  viereckig  wird.  Denkt  man  sich  von  einem  Sitzkn 
ren  zum  anderen  eine  gerade  Linie  gezogen,  so  heisst  der  vor  dieser  Li 
liegende  Theil  der  Oeffnung  Schambogen,  Arcus  ossium  pubis ,  > 
im  weiblichen  Geschlechte  constant  weiter  als  im  männlichen  ist. 

Da  die  vordere  Wand  des  kleinen  Beckens  viel  niedriger  ist  als 
hintere,  (sie  verhält  sich  zu  dieser  beiläufig  wie  1:3),  so  werden  die  E 
nen  der  oberen  und  unteren  Beckf  nöffnung  nicht  mit  einander  parallel  s 
können,  sondern  nach  vorn  convergiren.  Dasselbe  muss  von  je  zwei  ii 
ginären  Durchschnittsebenen  gelten.  Würde  man  die  Mittelpuncte  mehre 
solcher  Durchschnitte  durch  eine  Linie  verbinden,  so  würde  diese  keine 
rade^  sondern  eine  krumme  Linie  sein,  deren  Convexität  gegen  das  Kreuzt 
sieht.  Diese  Linie  ist  die  Becken  ach se  oder  Leitungslinie,  weil 
ihrer  Richtung  sich  der  Kopf  eines  zu  gebärenden  Kindes  bewegt. 

Nebst  der  Beckenachse  werden  in  der  oberen  und  unteren  Becken« 
nung,  so  wie  in  der  Höhle  des  Beckens  selbst,  mehrere  für  den  Gebui 
helfer  wichtige  Durchmesser  gezogen. 

a)  In  der  oberen  Beckenöfihung:  I.  der  gerade  Durchmesser,  L 
meier  antero  -posterior  s.  Cottfugata ,  von  der  Mitte  des  Promontorii 
zum  oberen  Rande  der  Symphysis  pubis;  2.  der  quere,  Diameter  tra 
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MTiKf  zwischen  den  gröbsten  Abständen  der  linea  innominata;  3.  und 
4.  die  beiden  schiefen,  Diametri  oMiqui  s.  Devenieri,  von  der  St/m" 
pl^ltii  sacro'äiaca  eineTBeiis^  zum  entgegengesetzten   Ttiberculum  ilio- 

b)  In  der  unteren  Beckenöffnung  zieht  man:  J.  den  geraden  Durch- 
■esser,  von  der  Steissbeinspitze  zum  unteren  Rande  der  Symphysis  pu- 
Kr;  2.  den  queren,  zwischen  beiden  Sitzknorren.  Der  quere  ist  con- 
itint,  der  gerade  aber  durch  die  Beweglichkeit  des  Steissbeins  vergrösser- 
tar*  Kan  zieht  deshalb,  um  auch  für  den  geraden  Durchmesser  eine  con- 
itote  Grösse  zu  haben,  noch  einen  zweiten,  von  der  Vereinigungssteile 
des  Kreuzbeins  mit  dem  Steissbeine,  zum  unteren  Rande  der  Symphy- 
tbfMs» 

c)  h  der  Höhle  des  kleinen  Beckens :  1.  der  gerade  Durchmesser,  von 
der  Verschmelzungsstelle  des  2.  und  3.  Kreuzbeinwirbels,  zur  Mitte  der 
Schunbeinvereinigung ,  und  2.  der  quere,  der  die  Mittelpuncte  beider 
Pbrniai  verbindet. 

Um  eine  richtige  Vorstellung  von  der  Lage  des  Beckens  zu  erhalten, 
nius  man  es  so  stellen ,  dass  die  Conjugata  mit  dem  Horizonte  einen  Win- 
kel von  60^  bildet.  Dieser  Winkel  gibt  einen  mathematischen  Ausdruck 
für  die  sogenannte  Neigung  des  Beckens,  und  variirt  sehr  wenig  bei  ver- 
sduedenen  Individuen.  Bei  Mannern  ist  er  constant  um  einige  Grade  spitzi- 
pr,  als  bei  Weibern.  Hat  man  einem  Becken  diese  Neigung  gegeben^  so 
wird  man  finden,  dass  die  Spitze  des  Steissbeins  um  etwas  mehr  als  7 
Linien  höher  liegt,  als  der  untere  Rand  der  Schambeinfuge. 

Man  hatte  die  Neigung  des  Beckens,  oder  den  Winkel  der  Conjugata  mit  dem 
HoriioDte,  noch  vor  wenig  Jahren  für  viel  kleiner  als  60°  gehalten,  indem  man  die 
Gliedes  Steissbeins  mit  dem  unteren  Rande  dcrScbamfuge  in  einer  horizontalen  Linie 
linsend  annahm.  Dieser  unrichtigen  Vorstellung  über  die  Neigung  des  Beckeus,  die  selbst 
^iuithdie  besten  anatomischen  Abbildungen  vervielfältigt  wurde,  verdanken  die  unrich- 
§eD,  aber  noch  immer  gebrauchten  Ausdrücke :  horizontaler  und  absteigender  Ast  des 
^cbambeins,  aufsteigender  Ast  des  Sitzbeins  etc.,  ihren  Ursprung.  Bei  einer  Neigung  von 
^  wird  der  horizontale  Ast  des  Schambeins  eine  sehr  abschüssige  Lage  einnehmen,  der 
*^gende  Ast  wird  stark  schief  nach  hinten,  und  der  aufsteigende  Sitzbeinast  nach 
von  gerichtet  sein.  NOgele  hat  durch  Versuche  an  Lebenden  die  wahre  Neigung  des 
^eos  ausgemittelt. 

$.  138.  Unterschiede  des  männlichen  und  weiblichen  Beckens. 

Kein  Yheil  des  Skelets  bietet  so  auffallende ,  und  wegen  ihrer  physio- 
logischen  Beziehungen  so  wichtige  Geschlechtsverschiedenheiten  dar ,  wie 
<li« Becken.  Anatomischer  Charakter  des  weiblichen  Beckens  ist  Weite 
ibmI Kürze,  des  männlichen  vergleichungsweise  Enge  und  Höhe.  Der 
(rtbortsact  bedingt  diesen  Unterschied.  Die  Bewegung  des  Kindskopfes 
'vchden  Beckeoring  wird  leichter  durch  die  Weite  des  Beckens,  und 
^  schneller  beendigt    durch  die  Kürze  desselben.   Die  Weite  des 
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kleinen  Beckens  nimmt  beim  Weibe  in  doppelter  Becidn 
stens  gewinnt  die  ganze  Beckenhdhie  gleichmissig  melir  Umi 
männUche,  uid  zweitens  geht  die  konische  Beckenfonn  des  1 
Weibe  in  eine  mehr  cylindritfche  über.  Der  grössere  Umfimj 
liehen  Beckens  wird  durch  die  grössere  Breite  des  Krembei 
dorch  die  grössere  Länge  der  Linea  arcuala  hUema  xaA  der 
bedungen.  Die  mehr  cylindrische  Form  desselben  rendtirt  m 
seren  Paralleb'snras  der  beim  Manne  convergirenden  Sitzbe« 
nen  und  die  Sitzknorren  stehen  somit  weiter  auseinander,  iim! 
oMsiumpubii  wird  offener  und  weiter,  als  im  männlichen  • 
sein  «Assen.  Letzterer  wird  noch  dadurch  vergrössert,  dam 
genden  Scham-  und  an&teigenden  Silzbeinäste  wie  um  ihre  A^ 
erscheinen ,  wodnrch  ihr  innerer  Rand  sich  nach  vom  wendet 
und  stark  nach  hinten  gerichtete  Kreuzbein  vergrössert  gani 
den  Raum  der  kleinen  Beckenhöhle,  und  die  grosse  Beweg 
Steissbeins  bedingt  ebenso  augenfällig  die  bedeutende  Erweitern 
des  Ausganges  während  des  Geburtsactes.  Die  Kürze  des  wi 
ckens  ist  durch  die  geringere  Länge  der  Sitzbeine  gegeben. 

Das  grosse  Becken  bietet  keine  so  erheblichen  Difl 
Durchmesser  dar,  und  zeichnet  sich  im  Weibe  nicht  so  sehr 
Weile,  als  durch  die  Schmalheit  und  Niedrigkeit  der  DarmbeL 
männlichen  aus.  Folgende  Tabelle  dient  zum  Vergleiche  der 
Durchmesser  des  kleinen  Beckens  in  beiden  Geschlechtern,  nad 
Apertur a  pelvis  superior.  im  Manne        i 

Conjugata 4^' 

Querer  Durchmesser 4"  9"' 

Schiefer  Durchmesser 4"  6'" 

Umfang  der  Linea  innonunaia     ...     15''  ] 

Catum  pelvis. 

Gerader  Durchmesser 4'' 

Querer  Durchmesser 4'' 

Senkrechter     Durchmesser,      von    der 
Linea  arcuata  zum  Tuber  ossis  ischii      4'' 

Grösster  Umfang    . 13"  6'"  I 

Apertura  pelvis  inferior^ 
Veränderlicher  gerader  Durchmesser,  von 

der  Spitze  des  Steissbeins    ....      2"  9'" 
Constanter  gerader  Durchmesser,  von  der 

Symphysis  sacro-coccygea     ...      3"  6"' 

Querdurchmesser 3" 

Die  Ausmittlung  der  Beckenweite  ist  für  den  Geburtshel 
grössten  Wichtigkeit,  um  zu  entscheiden,  ob  eine  Geburt  i 
nicht.  Dass  selbst  bei  sehr  verengerte  in  Becken  einer  Schwangei 
von  den  Muskeln  der  Gebärmutter  bewirkte  Zusammendrückon 
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em  Bomude  Geburt  möglidb  sei,  beweist  jener  Fall ,  wo  eine  Gebärende, 
kj.welcher  die  Unmöglichkeit  des  Gebarens  auf  natürlichem  Wege  (wegen 
Verkril|^long  des  Beckens)  ärztlich  ausgemittelt  mid  festgestellt,  und  der 
IttMrsdmitt  als  das  einzige  Rettangsmittel  für  Matter  und  Kind  erklärt  wurde, 
4er  mn  seine  Instrumente  nach  Hause  eilende  Wundarzt  bei  seiner  bewaffne- 
ten Bnddnmfk  die  Frau — eines  Knäbleins  genesen  fand. 

Uer  veränderliche  Durchmesser  des  Beckenausganges  kann  nach  Meekei  bis  anf 

5  ZoU  erweitert  werden,  welche  Erweiterung  jedoch  nicht  gani  zu  Gunsten  der  Geburt 

geschieht,  weil  der  constante  Durchmesser  des  Ausganges  nur  4"  3'''  misst.  Die  gegen 

das  Ende  der  Schwangerschaft  eintretende  Auflockerung  der  Symphysen  des  Beckens, 

die  TCO  CkUem  schon  gekannt  (non  tarUum  dilafari,  sed  et  secari  tuio  pouuni,  ut  inler- 

aiff  taceuriOur),  von  PiHeau  und  JTtmler  constatirt  wurde,  ist  ebenfalls  nicht  ohne  Ein- 

flon  anf  dessen  Erweiterung.  Bei  Frauen,  die  schon  oft  geboren  haben,  sind  sämmt- 

fiche  Beckendnrchmesser  etwas  grösser,  und  die  S^mphffMit  pmbii  breiter,  als  bei  Jung- 

franen.  Man  will  bemerkt  haben  ^  dass  der  rechte  schiefe  Durclimesser  des  Beckenein- 

guiges  immer  etwas  kurzer  als  der  linke  ist  —  Das  menschliche  Becken  unterscheidet 

ttch  durch  seine  Breite,  und  durch  die  Neigung  der  Darmbeine  nach  aussen,  vom  thie- 

riadien,  dessen  o»m  Üei  schmal  sind,  und  senkrecht  stehen.  —  Die  breiten,  concaven, 

and  divergirenden  Darmbeine  können  einen  Theil  der  Last  der  Eingeweide  stützen,  und 

sprechen  somit  für  die  Bestimmung  des  Menschen  zum  aufrechten  Gange.  An  den  Becken 

neagebomer  Kinder  sind  die  Geschlechtsunterscbiedo  kaum  zu  bemerken. 

§•  139. Oberschenkelbein,  Os  femoris,  Fenmr. 

Das  Oberschenkelbein  ist  der  längste  und  stärkste  Röhrenkno- 
chen ,  und  überhaupt  der  mächtigste  Knochen  des  Skelets*  Das  Mittel- 
stfick  ist  seiner  Länge  nach,  nach  vorn  etwas  gekrümmt,  dreiseitig  pris- 
matisch, mit  vorderer,  äusserer  und  innerer  Fläche.  Von  den  drei  Winkeln 
ist  der  hintere  der  schärfste,  er  heisst  Linea  aspera  fetfunis.  Er  zeigt  zwei 
Leben,  Ijobia ,  welche  gegen  das  obere  und  untere  Ende  des  Knochens  in 
zwei  Schenkel  auseinander  weichen ,  wodurch  diese  Enden ,  besonders  das 
^tere,  vierseitig  werden.  In  oder  neben  der  Linea  aspera  liegen,  an  nicht 
genau  bestimmten  Stellen ,  ein  oder  zwei  nach  oben  dringende  Ernährungs- 
löcher. Das  obere  Ende  bildet  mit  dem  Hittelstücke  einen  Winkel ,  wel- 
der  grösser  ist  als  ein  rechter ,  und  hat  auf  einem ,  von  vorn  nach  hinten 
^as  comprimirlen  Halse  iCoilwn  fenwris)  ^  einen  kugehrunden  über- 
hnorpelten  Kopf  (Caput  /enwris)  aufsitzen,  auf  welchem  eine  kleine 
rauhe  Grube  (Faveaia)  zur  Insertion  des  runden  Bandes  vorkommt. 
^  Kopf  hält  %  einer  Kugel  von  20  —  22  Linien  Durchmesser.  An  der 
whikelig  geknickten  Uebergangsstelle  des  Halses  in  das  Mittelstück,  sind 
«wei  starke  Höcker  —  Rollhügel,  Trochanteres  (rpoxo^,  Radspeichen)  — 
^gebracht,  welche  für  die  Drehmuskeln  des  Schenkels  als  Hebelarme  die- 
o^n,  und  ihnen  ihre  Wirkimg  erleichtern.  Der  äussere  Rollhügel  liegt  in 
^^  verlingerten  Achse  des  Mittelstäcks ,  steht  also  gerade  nach  oben,  und 
^  an  seiner  hintern  Seite  eine  Grube  —  Fossa  trochanierica*  Der  entge- 
S^Bgtielite  innere  Rollhügel  liegt  unter  dem  äusseren ,  und  bildet  einen 
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kleinen,  nach  hinten  gerichteten  Kegel,  der  mit  dem  grossen  BoUhflgel  dorch 
eine  vordere,  sehr  schwache^  und  eine  hintere,  rauhe Tttbindungdinie 
iLinea  iniertrochanterica  anterior  et  posteriori  vereinigt  wird.  Der  iussere 
RoUhügel  ist  am  lebenden  Menschen  sehr  gut  zu  fahlen, — der  innere  nidU, 
da  er  von  der  dicken  Muskulatur  an  der  inneren  Seite  des  Schenkels  gan 
uiaskirt  wird. — Das  untere  Ende  ist  dick  und  breit  und  zeigt  zwei  nur  an 
ihrem  untersten   Theile  überknorpelte  Knorren  —  Cbmfyius  exlenmm 
et  internus.  Die  Ueberknorpelung  des  einen  Knorrens  setzt  sidi  an  der  vor^ 
deren  Seite  in  die  des  anderen  ununterbrochen  fort,  und  bildet  zwischeit 
beiden  eine  sattelfonnige  Vertiefung,  in  welcher  die  Kniescheibe  bei  den  Be- 
wegungen des  Unterschenkels  auf-  und  niedergleitel.  Der  äussere  Condyhis 
springt  nach  vorn  mit  einem  scharfen  Hügel  mehr  hervor  als  der  innere,  und 
ist  zugleich  um  3  Linien  kürzer  und  breiter,  als  letzterer.  Ein  senkrediter^ 
von  vom  nach  hinten  gehender  Durchschnitt  jedes  Condylus,giebt  keine  kreis- 
förmige, sondern  ein  Segment  einer  Spirallinie,  welche  ohne  einen  gross« 
Fehler  zu  begehen ,  und  um  den  Hechanismus  des  Kniegelenks  besser  n 
verstehen,  als  elliptisch  angenommen  werden  kann.   Hinten  sind  bdde 
Condyli  durch  eine  tiefe,  nicht  überknorpelte  Grube  (ßassa  popUtea  s.  inier' 
condyloided)  getrennt.  An  der  äusseren  Seite  jedes  Condylus  bemerkt  maa 
einen  flachen,  rauhen  Hügel  {Tuberositas  condyti)  für  den  Ursprung  der  S«- 

tenbänder. 

Am  weiblichen  Scheokelbeiiic  ist  der  Hals  länger,  und  mehr  wagrecht,  und  der 
Längenunterschied  beider  Condyli  am  unteren  Ende  ist  bedeutender.  Da  das  Oberschen- 
kelbein nicht  vertical,  und  mit  seinem  Gespann  nicht  parallel  zum  Knie  herabläofl,  son- 
dern mit  ihm  convcrgirt,  so  werden  die  unteren  Enden  der  Condyli,  ungeachtet  ihrer 
verschiedenen  Länge ,  doch  so  ziemlich  in  einer  horizontalen  El>ene  liegen.  Die  Ridi- 
tung  beider  Schenkelbeine  bildet  mit  der  Verbindungslinie  der  Pfannen  ein  Drneek, 
dessen  Basis  beim  Weibe,  wegen  grösserer  Pfannendistanz,  breiter  ist  Bei  alten  Indi- 
viduen verlängert  sich  häuGg  die  Markhöhle  des  MitteUtücks  bis  in  den  Schenkelhals 
und  bedingt  dadurch  die  Häufigkeit  der  Schenkelhalsbruche  im   höheren  Alter.    Die 
Spitze  des  grossen  Trochanters  liegt  mit  dem  Mittelpuncte  des  Schenkelkopfes  in  der- 
selben Höhe.  Eine  die  Mittelpuncte  beider  Schenkel  köpfe  verbindende  Linie ,  ist  die 
Drehungsachse  des  Stammes  auf  den  Stutzen  der  Beine.  DerSchwerpunct  des  mensch- 
liehen  Körpers  liegt ,  beim  Erwachsenen,  beiläufig  3  Va  Par.  Zoll  über  der  Mitte  dieser 
Achse,  ^ur  beim  Menschen  und  einigen  Affen  ist  das  Schenkelbein  länger  als  das  Schien- 
bein. Barthez  untersuchte  einen  jungen  Menschen,  dessen  rechter  Femur  viel 
und  die  Tibia  viel  länger  war,   als  gewöhnlich.  Das  längste  Schenkelbein  wird 
Wiener  anat.  Museum  aufbewahrt.  Es  misst  26  Zoll  6  Linien.  Das  dazu  gehörige  Schi< 
bein  hat  eine  lüngc  von  21  Zoll  9  Linien,  und  das  Hüftbein  (von  der  Mitte  der 
bis  zum  Tkber  üchii)  von  12  Zoll.  Das  im  anat  Museum  zu  Marburg  aufbewahrti^ 
Schcnkclbein,  welches  für  das  grösste  galt,  misst  nur  23  Zoll  3Vt  t^^r.  Linien. —  B^h 
angeborner  Verrenkung  des  Hüftgelenkes  fehlt  zuweilen  am  Schenkeikopfe  das  Griik»- 
cheu  für  das  runde  Band. 

§.  140.  Bänder  des  HOftgelenks. 

Das  Hüftgelenk  iArticulatio  coxae  s*  femoris^  gehört ,  wie  das  Ksie- 
ond  Sprunggelenk,  zu  den  stärksten  Gelenken  des  menschlichen  Körpers« 
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Die  Bestiinmimg  der  unteren  Extremität,  als  Stütze  des  Körpers  beim 
«dreckten  Gange  zu  dienen »  machte  eine  grössere  Festigkeit  des  Hüftge- 
Inks,  und  eine  beschränktere  Beweglichkeit  desselben  nothwendig ,  als  am 
Oberarmgelenk  gefunden  wurde.  Das  tiefe  Eindringen  des  Schenkelkopfes 
ii  ie  PEsinnenhöhle ,  bedingt  jene  Form  beschränkter  Arthrodie ,  welche  in 
1er Sprache  der  Techniker  Nussgelenk  heisst.  —  Die  Tiefe  der  Pfanne 
wUdordi  einen  faserknorpeligen  Ring,  der  auf  dem  Superciäum 
itaduli  fest  aufsitzt,  und  mit  scharfem  Rande  endigt,  vergrössert.  Dieser 
Kb{  dJmbus  cartilagineuM  acetabulO  geht  über  die  Incisura  acetabuli 
brkfcenartig  weg,  und  verwandelt  sie  in  ein  Loch,  durch  welches  Blutge- 
lue  in  die  Pfannenhöhle  dringen.   Die  Faserkapsel  des  Gelenks  ent- 
ipriiigt  vom  rauhen  Umfange  des  knöchernen  Pfannenrandes ,  schliesst  somit 
dea  faserknorpUgen  Ring  noch  ein,  und  befestigt  sich  nur  an  der  Linea  in- 
Mnehanierica  antetior.  Ihre  vordere  Wand  wird  durch  ein  von  der i^^na 
mierior  Inferior  ossis  i/ei  entspringendes ,  ungemein  starkes,  4  —  i  Linien 
dickes  Band  verstärkt,  welches  theils  an  der  Unea  iniertrocAan/erica^  wie 
dieTordere  Kapselwand,  endigt^  theils  mit  zwei,  um  den  Hals  des  Femur 
kemngehenden ,  und  sich  hinten  zu  einer  Schlinge  vereinigenden  Sehen- 
kleine  Art  Halsband  iZana  orbicularis  Weberin  bildet,  welches  nir- 
gends an  den  Hals  adhärirt.  Die  Zona  beschränkt  die  Streckung  des  Schen- 
kels, ohne  seine  Beugung  oder  Achsendrehung  zu  hemmen.  Die  Synovial- 
fc  aps  e  1  überzieht  die  fibröse  Kapsel,  den  lAtnbuscarlUagineus  und  den  Hals 
des  Schenkelbeins;  die  Reibflächen  der  Gelenkknorpel  erhalten  von  ihr  kei- 
nen Ueberzug.  In  der  Höhle  des  Gelenks  liegt  das  runde  Band  des  Schen- 
kelkopfes (JJg.  teres)y  welches  an  der  Incisura  acetabuli  entspringt,  und  bei 
richtiger  Neigung  des  Beckens,  senkrecht  zur  Grube  des  Schenkelkopfes 
aufsteigt.  Es  beschränkt  dieses  Band  die  Zuziehung  des  Schenkels,    und 
ackreibt  zugleich  den  durch  die  Iftasura  nr^^aötf// eindringenden  Blutgefässen 
des  Weg  vor^  den  sie  zum  Oberschenkelkopfe  zu  nehmen  haben.  Da  das 
Bind,  wenn  es  in  die  Höhle  des  Gelenkes  vorragen  würde ,  durch  Reibung 
rieiza  leiden  hatte,  so  ist  die  knorpellose  Fovea  aceiabuli  zu  seiner  Auf- 
luAme  bereit  gehalten.  Es  ist  keine  vollkommene  Verrenkung  des  Höftge« 
l^iks  ohne  Zerreissung  dieses  Bandes  denkbar. 

Wodurch  wird  der  Scbenkelkopf  in  der  Pfanne  befeiftigt?  —  Die  Lösung  dieser 

Piige,  die  wir  den  geistreichen  Untersuchungen  der  Gebrüder  Weber  verdanken    (Me- 

cbaaik  der  menschlichen  Gehwerkzeuge.  Göttingen.  1836.  8),  führte  zu  dem  überra- 

■eilenden  Resultate ,  dass  das  Zusammenhalten  der  Knochen  im  Hüftgelenke,  nur  vom 

I^vuek  der  Atmosphäre  abhangt ,  eine  Wahrheit ,  die  für  alle  übrigen  Gelenke  in  glei> 

eher  Weise  gilt.  —  Bei  den  Nussgelenken  ,  die  der  Mechaniker  b«iut ,  hat  die  Pfanne 

veaigiteos  in  einem  ihrer  Bögen,  mehr  als  180",  umfasst  t»omit  den  Kopf,  und  lässt 

ihnueht  heraus.  Die  menschliche  llüflpfaone  hält  in  keiiieiu  ihrer  Bögen   mehr  als 

180*.  Der  Limbiu  cartihgineus  gebt  wohl  über  den  grössten  Kreis  des  Kopfes  hinaus, 

kann  ihn  aber  nicht  tragen,  da  er  durch  die  Reibung  bald  abgenützt  und  unbrauchbar 

S^Mcbt  würde,  eine  Last  von  circa  20  Pfunden  (Gewicht  der  ganzen  unteren  Extre- 

■itit  mit  ihren  Weichtheilen)  zu  tragen.  Die  Kapsel  und  die  Z<ma  orbicularit  können 

*B  GsdiTer  ittidmitteo  werden,  ohne  dass  der  Kopf  aus  der  Pfanne  weicht,  und 
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nützen  in  dieser  Beziehung  so  wenig,  wie  der  knöcherne  und  der  knorpelige  Pfumeo- 
rand.  Um  die  Kraft  des  Luftdrucks  bei  der  Fixirung  des  Schenkelkopfes  io  der  PfaoM 
einztisehen»  denke  man  sich  einen  hohlen  Cylinder,  der  olien,  wie  die  Pfanaenhohlfl^ 
blind  abgeschlossen  ist.  In  die  untere  Oeffnung  des  Cylinders  passe  derScheokelkopf 
genau  ein,  und  verschliesse  sie  lufldicht.  Denkt  man  sich  ferner  die  Luft  im  Cylinder 
verdünnt,  so  wird  der  Schenkelkopf  durch  den  äusseren  Luftdruck  aufsteigen,  und  ist 
der  Cylinder  ganz  luftleer  geworden,  so  wird  der  Schenkelkopf  am  pfanneoSholiebeo 
blinden  Ende  desselben  anstehen.  Das  Stuck  des  Cylinders,  weiches  der  Sebeokelkopf 
während  seines  Aufsteigens  durchlaufen  hat,  kann  man  nun  wegnehmen,  mid  dmeb 
einen  faserknorpeligen  Ring  ersetzen,  der  sich  um  den  Kopf  des  Schenkelbeios  anlegt 
Bei  jedem  Versuch,  den  Schenkel  aus  der  Pfanne  zuziehen,  und  dadurch  in  der  Pfanne 
einen  luftleeren  Raum  zu  bilden,  wird  der  äussere  Luftdruck  den  faserknorpefigcD 
Ring,  wieein  Ventil,  um  den  Kopf  herum  andrucken,  und  sein  Ueraussinken  Te^ 
hüten.  Bohrt  man  in  den  Pfannengrund  vom  Becken  aus  ein  Loch,  so  hält  die  einstiö- 
mendo  Luft  dem  äusseren  Luftdrucke  das  Gleichgewicht,  der  Schenkel  wird  nicht  mehr 
durch  den  Luftdruck  balanciren  ,  sondern  tritt,  seiner  Schwere  folgend,  so  wät  her- 
aus, bis  er  vom  Limhut  cariiiagmewt  getragen  wird.  Zerschneidet  man  diesen,  so 
fallt  er  ganz  heraus.  Wird  der  Schenkel  in  die  Pfanne  zurückgebracht,  und  das  Bohr- 
loch hierauf  mit  dem  Finger  zugehalten,  so  balancirt  er  wieder,  wie  früher,  und  stürzt 
nach  Entfernung  des  Fingers  neuerdings  herab.  Da  die  Grösse  der  Kraft,  mit  wekber 
der  Luftdruck  auf  das  Hüftgelenk  wirkt ,  gleich  ist  dem  Gewichte  einer  Quecksilber- 
säule von  der  Höhe  des  Barometerstandes  und  dem  Umfange  des  Pfannenrandes,  so  lässt 
sich  diese  Grösse  leicht  berechnen ,  und  wird  dem  Gewichte  der  unteren  Extremität 
gleich  gefunden. 

§•  141.  Knochen  des  Unterschenkels,  Ossa  cruris. 

Der  Unterschenkel  wird  durch  zwei  langröhrige  Knochen:  dem  Schien- 
und  Wadenbein,  gebildet,  welchen  ein  kurzer  und  dicker  Knochen:  die  Kaie- 
Scheibe,  als  Zugabe  beigesellt  ist. 

A)  Das  Schienbein,  Tibia,  Canna  vurfor^  ist  der  grössere  von 
beiden ,  und  nächst  dem  Schenkelbein  der  grösste  Röhrenknochen.  (Seine 
Gestalt  gleicht  einer  Schalmeie,  deren  Mundstück  der  Knöchel  vorstellt,  da- 
her der  lateinische  Name  Tibia-)  Es  bildet  die  eigentliche  knöcherne  Stflize 
des  Unterschenkels,  und  übertrifft  das  an  seiner  äusseren  Seite  liegende  Wa- 
denbein viermal  an  Masse  und  Gewicht.  Sein  Mit  telstück  ist  eine  scharf 
zugeschnittene  dreiseitige  Säule.  Die  vordere  Kante  ist  besonders  schnei- 
dend imd  heisst  deshalb  Schien beinkamm  —  Q'ista  tibiae*  Sie  ist  am 
lebenden  Menschen  durch  die  Haut  hindurch  zu  fühlen.  Minder  scharf  ist 
die  äussere,  und  am  stumpfsten  die  innere  Kante.  Die  hintere  Flache 
ist  eben ,  imd  zeigt  in  ihrem  obersten  Theile  eine  rauhe ,  schief  von  aussen 
und  oben,  nach  innen  und  unten  laufende  Linie  (.Linea  pcplitea)  als  Inser- 
tionsstelle  des  gleichnamigen  Muskels.  Neben  dem  unteren  Ende  dieser  Linie 
liegt ,  der  äusseren  Kante  zu ,  das  grösste  aller  Ernährungslöcher ,  welches 
schief  abwärts  in  den  Knochen  dringt.  Die  äussere  Fläche  ist  der  Lange 
nach  concav,  die  innere  etwas  convex,  und  nur  durch  die  Haut  bedeckt, 
somit  leicht  zu  fühlen.  Das  obere  Ende  ist  der  dickste  Theil  des  Knochens, 
und  breitet  sich  wie  ein  Säulenknauf  in  die  zwei  seitlich  vorbringenden 
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Sckienbeinknorren(Cbiir/y/^^^&l^)aus,welche  an  ihrer  oberen  Fläche 
iv  sehr  wenig  vertiefte  Gelenkflächen  besitzen.  Die  Gelenkfläche  de«  in- 
neren Cond^^us  ist  etwas  tiefer  gehöhlt,  und  liegt  zugleich  etwas  höher,  als 
die  äussere.  Zwischen  beiden  Gelenkflächen  liegt  eine  in  zwei  stumpfe  Spitzen 
geseilte  Erhabenheit  (Efnineniia  s»  AccUcitas  iniercondylouied)  ^  welche 
for  Did  hinter  sich  rauhe  Stellen  für  die  Anheftung  der  Kreuzbänder  des 
Kniegelenks  liegen  hat.  Jeder  Condylus  ist  mit  einem  breiten  porösen  Rande 
nngeben.  Unter  der  vorderen  Verbindungsstelle  beider  Ränder  bemerkt  man 
(kaSchienbeinstachel  (iSji^/^ia,  besser  Tuberositas  tibiae)  alsAnfangs- 
pnct  der  vorderen  Kante.  Am  Umfange  des  äusseren  Condylus  sieht  man 
mdi  hinten  eine  rundliche,  kleine,  schräg  nach  abwärts  sehende  Ge- 
knldliche,  f&r  das  Köpfchen  des  Wadenbeins.  Das  untere  Ende  hat 
eine  Tiereckige  ,  von  vom  nach  hinten  concave,  Gelenkfläche,  welche 
uch  innen  durch  einen  kurzen  ,  aber  breiten  und  starken  Fortsatz  — 
innererKnöchel,  Malieolus  iniernus  —  begrenzt  wird,  dessen  ebene  Ge- 
kikfliche  mit  der  ersteren  fast  einen  rechten  Winkel  bildet.  Am  hinteren 
Theiie  des  inneren  Knöchels  verläuft  eine  Furche 'für  die  Sehne  des  hinteren 
Sdiienbeinnraskels.  Dem  inneren  Knöchel  gegenüber ,  zeigt  das  untere  Ende 
IUI  seiner  äusseren  Gegend  einen  zur  Aufnahme  des  Wadenbeinendes  dienen- 
den Ansschnitt,  Jndsura  peranea.  —  Das  Schienbein  ist  fast  vollkommen 
{ende,  und  ninunt  nur  bei  Individuen,  die  in  ihrer  Jugend  Anlage  zur  Ra- 
cUtishatten,  eine  leise  Biegung  an,  ohne  gerade  auffallend  verkrümmt  zu 
sein.  Dia  vordere  Kanteist  jedoch  selbst  bei  vollkommen  gut  gebauten  Füssen 
in  der  oberen  Hälfte  nach  innen ,  an  der  unteren  nach  aussen  gebogen ,  also 
(diwnch  S-  oder  wellenförmig  gekrümmt. 

B)  Das  Wadenbein,  Fänäa,  Perofw,  Canna  minor ^  ist  der  viel 
«dklnnkere  Nebenknochen  des  Schienbeins ,  der  mit  diesem  gleiche  Länge 
hit,aber  etwas  tiefer  steht,  so  dass  sein  oberes  Ende  oder  Köpfchen 
(GqiälcAcm)  an  die  untere  kleine  Gelenkfläche  des  Qmdyius  ext.  tAiae^ 
■iditnber  an  den  Oberschenkelknochen  anstösst,  und  sein  unteres  Ende, 
welches  den  äusseren  Knöchel  (^Malieolus  exiemus)  bildet ,  weiter  herab- 
v^clit,  als  der  MaUealus  inlemus.  Die  dem  Schienbeine  zugekehrte  innere 
Riclie  des  äusseren  Knöchels  ist  überknorpelt,  und  steht  mit  der  entgegen- 
*^Bden  Fliehe  des  inneren  Knöchels  parallel,  also  senkrecht ,  wodurch  eine 
^einspringende  Gelenkhöhle  fiir  den  ersten  Fusswurzelknochen  (Sprung- 
^^  la  Stande  kommt.  An  seinem  hinteren  Rande  bemerkt  man  die  zuwei- 
kn  lehr  seichte  Furche  f&r  die  Sehnen  des  langen  und  kurzen  Wadenbein- 
^ttkeb.  Das  Mittel  stück  ist  ein  unregelmässig  vierkantiger  Schaft,  des- 
Hi  vordere  Kante  die  schär&te  ist,  und  Crlsla  ftbulae  heisst. 

C)  Die  Kniescheibe,  Pateüa (^Roiula ^  Mola^  Scutumgenu^  Ostky- 
^^^Mei^Epigonis)^  ist,  ihres  Verhältnisses  zur  Strecksehne  des  Unterschen- 
^  wegen,  ein  wahres  Sesambein  —  le  grämt  os  sesamoide  de  ta  Jambe 
^  Bertin^  Sie  hält  ganz  gut  den  Vergleich  mit  dem  Olecranon  der  Ulna 
'■if  da  sie ,  wie  dieses,  den  Strecksehnen  zur  Anheflung  dient.  Wie  das  Ole« 
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cranon  in  dem  Einschnitte  der  Trochlea  des  Oberarms  beim  Stred[6ii 
Beugen  des  Vorderarms  auf  und  nieder  geht^  eben  so  gleitet  die  KniescheilK 
in  der  Vertiefung  zwischen  beiden  Omdyli  femorU  beim  Strecken  n 
Beugen  des  Unterschenkels  auf  und  ab.  Sie  ist  ein  herz-  oder  kastanienf&mi 
ger  flacher  Knochen,  mit  einer  oberen  Basis,  und  unteren  Spitz e,  welch 
durch  ein  sehr  starkes  Band  (^Ug-  patellae  prapriwn)  mit  der  Spina  tttia 
zusammenhangt.  Are  vordere  Flache  ist  convex  und  rauh,  ihre  hinteri 
besteht  aus  zwei  unter  einem  sehr  stumpfen  Winkel  zusammenstossenden,  seh 
wenig  concaven  Gelenkflachen,  einer  äusseren  grösseren, die  dem Om^ 
his  exlermu  9  und  einer  inneren  kleineren ,  die  dem  Canäj/hu  Menm 
zugewendet  ist.  —  Das  Schien-  und  Wadenbein  werden  oben  durch  die  Sek 
straffe  Articiäatio tibio-ftbulariM^  ihrer  Lange  nach  durch  dieifeminmf 
^^off^a ,  und  u n t e n  durch  die  festen  vorderen  und  hinteren  Kn5- 
chelbänder,  welche  vom  Mallealus  externus  quer  zum  vorderen  nd 
hinteren  Ende  der  Incisura  flbu/aris  des  Schienbeins  laufen,  verbunden,  omI 
können  ihre  wechselseitige  Lage  kaum  andern. 

§.  142.  Kniegelenk. 

Das  Kniegelenk  (Arficulalio  gemd  ist  vorwaltend  ein  Winkelgelenk, 
erlaubt  aber  dem  Unterschenkel ,  nebst  der  Beugung  und  Streckung,  im  g^ 
beugten  Zustande  noch  eine  Achsendrehung  ( Pronation  und  Supination),  weich 
bei  gestrecktem  Knie  nicht  möglich  ist.  Es  ist  somit  wie  das  EllbogengeM 
ein  Trocho-ginglymus.  Im  Ellbogengelenk  war  die  Winkelbewegnng  mi 
die  Drehung  auf  verschiedene  Knochen  vertheilt,  —  im  Kniegelenk,  wo  wi 
den  Knochen  des  Unterschenkels  nur  das  Schienbein  als  theilnehmenderKao- 
chen  auftritt,  muss  durch  eine  besondere  Modification  der  Bänder,  dieCo^ 
stenz  dieser  beiden,  sonst  einander  ausschliessenden  Bewegungsarten,* 
Einem  Knochen  möglich  gemacht  werden.  Im  Ellbogengelenke  wurde  du 
Maximum  der  Beugung  und  Streckimg  durch  das  Stemmen  des  /VoottfH 
caronoideus  und  des  Olecranons  der  UIna  in  den  Gruben  des  Oberanns  b^ 
stimmt,  —  im  Kniegelenke  fehlen  am  Schienbein  solche  stemmende  Fortntie, 
und  doch  kann  man  den  Unterschenkel  nicht  auf  mehr  als  180^  strecken, od 
nur  mit  Muhe  bis  zum  Oberschenkel  hinaufbeugen.  Die  Ursache  dieser  Be 
schränkung  liegt  ebenfalls  im  Bandmechanismus,  der  an  diesem  Gelenke  eiM 
Complicirtheit  besitzt ,  wie  sie  bei  keinem  anderen  Gelenke  vorkommt. 
Der  Bandapparat  des  Kniegelenks  besteht  aus  folgenden  Einzelnbeiten: 
1.  Die  zwei  halb  niond  form  ige  nZ  wischen  knorpe  l,fKrwiftf- 

lagines  interariicuiares  (auch  seinUunares^fakatae^  iunataej  meniicoklmd* 
Die  stark  convexe  Krümmung  der  beiden  Coiidyli  fetfiarisyt^iAe  die  Mt^ 
Gelenkstellen  der  Cotufyli  tibiae  nur  an  einem  Puncte  berühren,  weimäcH 
durch  die  Einschaltung  der  Zwischenknorpel,  der  zwischen  den  ComdgH^ 
moris  und  tibiae  übrig  bleibende  Raum  ausgefüllt,  und  die  BerühnmgAftt 
beider  dadurch  vergrössert  würde.  Jeder  Zwischenknorpel  hat  die  GerfA 
eines  C  oder  Halbmondes,  dessen  convexer  und  dicker  Rand  gegei  die  Mk 
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Jtapsel,  dessen  concaver  schneidender  Rand  gegen  den  Berührungspunct  der 
Condyli  sieht.  Beide  sind  nicht  gleich  gross.  Der  innere  ist  weniger  ge- 
fträmml,  und  am  convexen  Rande ,  der  mit  der  fibrösen  Kapsel  verwachsen 
ist,  höher,  somit  weniger  beweglich,  als  der  ausser e ,  der  eine  schärfere 
Xrämmung  hat,  niedriger  ist,  und  da  er  mit  der  Kapsel  nicht  verwächst,  eine 
Crössere  Verschiebbarkeit  besitzt.  Die  vorderen  Enden  beider,  sind  in  der 
Crobe  vor  der  Exninenlia  intercandyloidea  des  Schienbeins ,  die  hinteren 
Xnden  hinter  dieser  Erhabenheit  durch  kurze  Bandfasern  befestigt.  Sie  ver- 
tiefen die  seichten  Gelenkflächen  der  Schienbeinknorren,  und  adaptiren  sie  der 
Comrexität  der  Schenkelbeinknorren,  —  sie  vergrössern  die  Contactflächen  des 
Gelenks  und  verhüten  dadurch  die  gewisse  Abnützung  der  sich  reibenden 
Condyli,  und  vermehren  ihre  Stabilität,  —  sie  dämpfen  als  elastische  Zwischen- 
polster  die  Gewalt  der  Stösse,  die  das  Gelenk  beim  Sprunge  auszuhalten  hat, 
und  verhindern,  da  sie  den  luftleeren  Raum  des  Gelenks  ausfüllen,  eine  durch 
den  äusseren  Luftdruck  möglicher  Weise  zu  bewirkende  Einklemmung  der 
Kapsel  zwischen  den  auf  einander  rollenden  Cwidyli  femorU  et  tibiae. 

2.  Die  zwei  Kreuzbänder,  Ligamenta cruciataj  liegen  in  der  Ge- 
lenkhöhle, entspringen  an  den  einander  zugekehrten  rauhen  Flächen  der 
Condyli  fenwris ,  und  inseriren  sich  in  den  Gruben  vor  und  hinter  der  Emi-' 
^^niiairUereondyloiäea  äbiae*  Das  vordereKreuzband  geht  vom  Con- 
^ius ext- femoris  znx  vorderen,  das  hintere  Kreuzband  yom  Qmäi/tus 
^'W.  zur  hinteren  Grube.  Sie  kreuzen  sich  somit  wie  die  Schenkel  eines  X. 
Beide  Seitenbänder  sind  sehr  fest  und  stark,  und  functioniren  als  die  (das 
Olecranon  und  den  Processus  caronoideus  vertretenden)  Hemmungsmittel 
der  Beugung  und  Streckung  des  Kniegelenks. 

3.  Die  zwei  Seitenbänder,  Ligamenta  lateraiiay  liegen  ausser  der 
Kapsel.  Das  äussere  Seitenband  entspringt  von  der  Tuberositas  des 
äusseren  Schenkelknorrens,  ist  rundlich,  und  befestigt  sich  am  Köpfchen 
^^8  Wadenbeins.  Das  innere  entspringt  an  derselben  Stelle  des  inneren 
Schenkelknorrens,  ist  breiter,  länger  und  stärker,  als  das  äussere,  und 
^^Izt  sich  am  inneren  Condylus,  und  am  oberen  Ende  der  inneren  Kante  des 
Schienbeins  fest.  Wären  beide  Cotidyii  femoris  Walzenslücke  mit  cylindri- 
•cher  Oberfläche ,  deren  Achse  durch  die  Ursprungsstellen  beider  Seitenbau- 
der  geht,  so  würden  diese  Bänder  bei  gebogenem  und  gestrecktem  Zustande 
^^8  Gelenks  dieselbe  Spannung  haben ,  und  die  Achsendrehung  des  Unter- 
schenkels nicht  gestatten.  Da  aber  die  von  vorn  nach  hinten  gezogene  Be- 
Si'enzungslinie  der  Schenkelknorren  kein  Kreisbogen  ,  sondern  ein  Stück 
^*ner  filfapse  (eigentlich  einer  Spirale,  Weher)  ist,  so  wird,  wenn  diese 
Ellipse  sich  auf  den  Schienbeinpfannen  dreht,  ihr  Mittelpunct  (Tuberositas 
^^^^miyU^  Ursprung  des  Seitenbandes)  bei  gestrecktem  Knie  höher  als  bei 
S'e beugtem  Knie  zu  stehen  kommen,  und  dadurch  das  Seitenband  nur  bei 
K^clrecktem  Knie  angespannt,  bei  gebogenem  dagegen  relaxirtsein 
^Qs8en,  wodurch,  im  letzteren  Falle,  ein  Drehen  des  Schienbeins  um  seine 
^«hae  möglich  wird. 
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4.  Die  fibröse  Gelenkkapsel  bildet  einen  dönnen  und  weiten Stck 
(um  die  Drehung  des  Unterschenkels  nicht  zu  hindern) ,  der  ron  der  Peri- 
pherie des  unteren  Endes  des  Oberschenkelbeins  entspringt,  md  sn  den^ 
rauhen  Umfange  beider  Schienbeinknorren  endigt.  An  ihrer  vorderen ,  seli^^ 
weiten  Wand  hat  sie  eine  OefTnung,  welche  die  hintere  tiberknorpelte  Plick^^ 
der  Kniescheibe  aufnimmt  und  durch  sie  geschlossen  wird.  Sie  ist  so  dörn^^ 
dass  man  sie  für  eine  blosse  Fortsetzung  der  Beinhaut  des  Oberschenkel^ 
zur  Tibia  angesehen  hat.  Nur  an  der  hinteren  und  äusseren  Wand  erfa&ll 
sie  stärkere  Sehnenstreifen  eingewebt.  Der  Sehnensireifen  der  hinteren  Wall<^ 

—  Kniekehlenband,Zi^.;M)]9/i/!eiii9t — en\siehi\om  Omgfytuse^ftmanis^ 
und  endigt  unter  dem  Condylus  inL  tUbiae»  Er  hängt  auf  eine  in  der  M oskel- 
lehre  zu  erwähnende  Weise  mit  den  Sehnen  des  Museuhu  semimembrm^ 
tU9  und  dem  äusseren  Ursprungskopfe  des  Gaslrocnemhu  zusammen ,  wM 
durch  die  Thätigkeit  dieser  Muskeln ,  beim  Beugen  des  Knies  (zogleick  mSü 
der  hinteren  Kapselwand),  nach  hinten  gezogen,  und  entrückt  dadurdidie 
Kapselwand  einer  möglichen  Einklemmung.  Der  Sehnenstreifen  der  äusseren 
Wand  ist  viel  dünner ,  entspringt  am  Kopfe  des  Wadenbeins ,  und  verliert 
sich  aufwärtssteigend  in  der  äusseren  Kapselwand.  Er  wurde  von  Mehreren 
Lig.  laterale  extemum  brete  genannt  ' 

5.  Die  S  y  n  0  v  i  a  1  k  a  p  s  e  1  ist  mit  der  inneren  Fläche  der  fibrösen  Kapsel 
untrennbar  verwachsen.  Zu  beiden  Seiten  der  Kniescheibe  bildet  sie  iw^ 
in  die  Höhle  des  Gelenks  hineinragende ,  mit  Fett  reichlich  geflUlte  Faltew» 

—  Flögelbänder,  Ugantenia alaria  —  welche  von  der  Basis  derEnie— 
Scheibe ,  zu  den  vorderen  Enden  der  Zwischenknorpel  herablaufen ,  sieb 
hier  mit  einander  verbinden ,  und  in  das  unpaarige  Schleimband  iUg*  mi0^ 
coswn)  übergehen,  welches  sich  in  der  fassa  ifUercendyloklea  des  Ober- 
schenkels festsetzt.  Ich  habe  bewiesen ,  dass  durch  diese  beiden  Plügelbi 
der  die  Kniegelenkhöhle  in  drei  vollkommen  unabhängige  Gelenkräume 
dieilt  wird,  deren  mittlerer  dem  Kniescheibengelenke  angehört.  Sie  fimcticP' 
niren  iür  dieses  Gelenk  als  Ventile,  welche  selbst  bei  seitlicher Eröflhonf 
der  Kniegelenkkapsel,  das  Kniescheibengelenk  dem  Einflüsse  des  Luftdruckes 
unterordnen ,  und  eine  Entfernung  der  Kniescheibe  von  der  Furche ,  in  wel- 
cher sie  gleitet ,  nicht  zulassen. 

Durch  Versuche  am  Cadaver  lassen  sich  folgende,  in  der  EigeolhumUchkeit  der 
üniegelenkbandcr  gegründete  Salze  beweiwn : 

a)  Die  fibröse  Kapsel  ist  kein  Befestigungsmittel  der  Knocbeo 
des  Kniegelenks.  Schneidet  man  an  einem  präparirten  Kniegelenke  die  SeiteaUS' 
der  enUwei ,  und  trennt  man  durch  eine  dünne «  am  Seitenrande  der  Knisiehfibe  io 
die  Kapsel  eingeslochene  MesserkUnge  die  Kreuzbänder,  wodurch  also  die  Kapael,  aMier 
der  kleinen  Stichöffnung,  ganz  bleibt,  so  hat  mau  die  Festigkeit  des  Gelenks  im  gebo- 
genen und  gestreckten  Zustande  tot«il  vernichtet.  Der  l-nterschenkel  entfernt  sich  fsi* 
Oberschenkel ,  so  weit  es  die  Schlaffheit  der  Kapsel  gestattet.  —  Bat  man  an  ciafli^ 
anderen  Exemplare  die  Kapsel  ganz  entfernt  >  die  Seiten-  und  Kreozbinder  ab«  godwalp 
•o  wird  die  Festigkeit  des  Oelenks  im  gebogenen  nnd  gestreekten  ZmlaBde  ifieNb^ 
wie  bei  unversehrter  Kapsel  sein. 
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k)  Die  Seitenbander  bedingen  im  gestreckten,  aber  nicht  im 
S  cbogenen  Zustande  die  Festiglieit  des  Kniegelenks.  Trennt  man  wie 
ifi  «)  die  Kreuzbander,  mit  Schonung  der  Seilenbänder,  so  bemerkt  man  im  gestreck- 
ten Knie  keine  Verminderung  seiner  Festigkeit  Je  mehr  man  es  aber  beugt,  desto  mehr 
bcgiDDl  es  zu  schlottern,  der  Unterschenkel  entfernt  sich  vom  Oberschenkel ,  und  kann 
fich  selbst  gedreht  werden.  Da  das  innere  Seitenband  breiter  und  stärker  gespannt 
ab  das  äussere ,  so  wird  bei  der  Drehung  des  Unterschenkels ,  nur  der  äussere 
Schieiibeinknorren  einen  Kreisbogen  beschreiben ,  dessen  Gentrum  der  innere  Knorren 
t>iklety  der  nicht  von  seinem  Platze  weicht 

e)  Die  Kreuzbänder  bedingen  im  gebogenen,  aber  nicht  im  ge- 
streckten Zustande,  die  Festigkeit  des  Kniegelenks.  Werden  die  Sei- 
ienbiiider  lerschnittcn ,  die  Kreuzbänder  aber  nicht ,  so  klappert  das  Kniegelenk,  wenn 
Ci  gestreckt  wird ,  und  der  Unterschenkel  dreht  sich ,  wegen  Tendenz  der  Kreuzbän- 
der ptraUel  zu  werden ,  um  fast  90^  Grad  nach  aussen.  (Nach  innen  kann  ersieh  nicht 
dieheo  y  da  hiebei  die  Kreuzbänder  sich  schraubenförmig  um  einander  winden  muss- 
Iftt.)  Im  stark  gebogenen  Zustande  des  Gelenks ,  hat  sich  seine  Straffheit  nicht  geän- 
dert Das  hintere  Kreuzband  ist  zugleich  das  wichtigste  Hemmungsmittel  der  Streckung 
des  Unterschenkels ,  welcher,  wenn  jenes  zerschnitten  wird ,  sich  auf  mehr  als  180^ 
strecken  lässt 

ä)  Die  Synovialkapsel'erzeugt,  nebst  den  oben  erwähnten  Ein- 
itttlpangen,  eine  gewisse  Anzahl  Ausstülpungen.  Man  bohrt  in  die  Knie- 
Kheibe  ein  Loch ,  und  fiillt  durch  dieses  die  Kniegelenkhöhle  mit  erstarrender  Masse. 
El  werden  sich  dadurch  drei  beuteiförmige  Ausstülpungen  der  Synovialkapsel  auflrei- 
bcQ,  welche  sind:  a)  eine  obere,  unter  der  Sehne  des  Unterschcnkelstreckers  lie- 
sende,  ßf  eine  s  e  itl  iche,  welche  sich  unter  der  Sehne  des  Musculus  popUteus  nach 
»Ken  wendet,  und  zuweilen  mit  der  Synovialkapsel  des  Wadenbein-Schienbeingeleuks 
eoBBomnicirt,  so  dass  diese  als  eine  Verlängerung  des  Kniegelenk-Synovialsacks  erscheint, 
Tf)  eine  zweite  seitliche,  die  sich  zwischen  die  Sehne  des  Musculus  popUteus,  und 
das  iusere  Seirenband,  einschiebt.  Nach  Gruber  s  fleissigen  und  genauen  Untersüchun- 
V^  (Prager  med.  Vierteljahresschrifl.  11.  Bd.  1.  Heft),  kommt  die  offene  0>mmuuica- 
UM  der  Synovialkapsel  des  Kniegelenks  mit  jener  des  Wadenbein-Schienbeingelenks 
QBter  160  Fällen  nur  11  Mal  vor. 


§•  143.  KooeheD  des  Fusses. 

Die  Knechen  des  Fusses  (^Ossapedis)  werden ,  entsprechend  den  Kno- 
^der  Hand,  in  die  Knochen  der  Fusswurzel ,  des  Nittelfusses ,  und  der 
Zehei  eingetheüL 

A)  Ente  Abiheiltmg.  Knochen  der  Fussumrzel^  Ossa  iarsi. 

DieFusswnrzel  {.Tarsus)  besteht  aus  sieben  kurzen  und  dicken  Kno- 
^9  wekhe  aber  nicht  mehr  in  zwei  transversale  Reihen,  wie  die  Hand- 
^^tnrifcnochen,  geordnet  sind,  sondern  theils  über,  theils  neben  einander  zu 
^ci  kennen. 

1.  Das  Sprungbein,  TaluSiAslragalusiSynon*  Os  tesserae  s^öaU-^ 
^)y  hat  seinen  griechischen  Namen  von  seiner  Gestalt  (aorpa/aXo^,  üU* 
Wtt,  ein  Würfel  —  a^pa/aXc^scv,  mit  Würfein  spielen,  bei  Homer')  und 
ü  der  dn^ge  Fasswurzelknochen ,  der  mit  dem  Unterschenkel  articulirl.  Er 
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nimmt  unter  allen  die  höchste  Lage  ein,  mid  wird  indenEörper,H«l8i 
Kopf  eingetheilt.  Der  Körper  ist  ein  viereckiges  Knochenstück,  welches  in 
Vertiefung  zwischen  beiden  Knöcheln  hineinpasst.  Die  obere  Fläche  i«ti 
vorn  nach  rückwärts  convex,  von  einer  Seite  zur  andern  massig  concar.  Sic 
überknorpelt,  und  geht  unter  rechten  Winkeln  in  die  s  e  i  1 1  i  ch  an  GelenUäd 
über,  von  welchen  die  äussere  länger»  und  in  senkrechter  und  querer  Bi( 
ttmg  concav  erscheint,  die  innere  aber  kürzer  ist»  wie  es  die  oogleii 
Länge  der  beiden  Malleoli,  mit  welchen  sie  in  Verbindung  kommen,  erfonb 
Die  untere  Gelenkfläche  ist  concav,  schräge 9  von  innen  nach  ausseoi 
vom  laufend,  und  zur  Verbindung  mit  dem  darunter  liegenden  Fersenbei 
bejstimmt.  Die  vordere  Fläche  verlängert  sich  zum  kurzen,  aber  dick 
etwas  nach  innen  gerichteten  Halse  des  Sprungbeins,  welcher  den  Kopf  tri 
dessen  vordere  Gegend  mit  einer  schief  nach  abwärts  gerichteten  convei 
Gelenkfläche  versehen  ist,  welche  sich  in  eine  kleinere,  an  der  unteren  Se 
des  Halses,  fortsetzt.  Zwischen  dieser  Gelenkfläche  und  der  unteren  des  K2 
pers  läuft  eine  tiefe  rauhe  Rinne  —  Sulcus  tait 

2.Das Fersenbein,  CaicaneuSi Oücarpedisy ist  der grösste Fusswi 
zelknochen,  liegt  unter  dem  Sprungbein,  reicht  nach  vorn  eben  so  weit  w 
dieses,  überragt  es  aber  rückwärts  beträchtlich,  wodurch  der  Fersenvorsprn 
—  die  Hake,  CMx  —  entsteht.  Es  ist  länglich  viereckig,  wird  von  va 
nach  rückwärts  dicker,  und  endigt  mit  dem  Fersenhöcker  —  TbAeiw 
ias  caicaneL  An  seiner  oberen  Fläche  sieht  man  in  der  Mitte  die  län 
liehe,  convexe,  etwas  schief  gerichtete  Gelenkfläche  für  den  Körper  i 
Sprungbeins.  Vor  ihr  liegt  eine  rauhe  Furche  iSuIcus  calcanei\  die  mit  i 
ähnlichen,  an  der  unteren  Gegend  des  Sprungbeins ,  den  Sinus  tarsi  bilA 
Jenseits  dieser  Furche  überragt  ein  kurzer,  aber  starker ,  nach  innen  gfric 
teter  Fortsatz  (Processus  lateralis s^  Suslenlaculutn)  die  innere  Fläc 
des  Knochens,  bildet  mit  dieser  eine  Art  Hohlkehle,  und  ist  an  seiner  obei 
Seite  überknorpelt,  um  mit  der  Gelenkflache  an  der  unteren  Seite  des  Sprun 
beinhalses  zu  articuliren.  Am  vorderen  inneren  Winkel  der  oberen  Fläc 
liegt  zuweilen  noch  eiwQ  kleine  Gelenkfluche ,  die  einen  Theil  der  unteren  F 
ripherie  des  Sprungbeinkopfes  stützt ,  und  entweder  vollkommen  isolirt  i 
oder  mit  der  Gelenkfläche  des  Sustentaculums  zusammenfliesst.  Campei 
Vermuthung ,  dass  diese  Verschmelzung  bei  Frauenzimmern  vorkomme,  i 
Stöckelschuhe  mit  hohen  Absätzen  trugen,  wird  dadurch  widerlegt,  dass  < 
Vereinigung  auch  heut  zu  Tage ,  wo  die  Fussbekleidung  der  Damen  ei 
zweckmässigere  ist,  nicht  selten  ist,  und  auch  an  ägyptischen  Mumien  so  { 
wie  bei  Europäern ,  an  einem  oder  an  beiden  Füssen ,  vorkommt.  Die  v  0 
dere  Fläche  ist  die  kleinste,  unregelmassig  viereckig,  und  ganz  überknoi 
pelt,  zur  Verbindung  mit  dem  Würfelbein.  Die  ausser  e  und  hintere  Sei 
sind  wie  die  untere  rauh ,  letztere  hat  einen  vorderen  niedrigen ,  und  eine 
starken  hinteren  zweiknorrigen  Höcker. 

3.  Das  Kahnbein,  Os  scaphaidetan  s-  navicularej  liegt  zwische 
dem  Kopfe  des  Sprungbeins  und  den  drei  Keilbeinen,  am  inneren  Vüumk 
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Seine  hintere  Fliehe  ist  tief  gehöhlt,  für  das  Caput  taliy  seine  vordere 
coirez»  Flache  hat  drei  ziemlich  ebene  Facetten,  für  die  Anlagerung  der 
Keilbeine;  die  convexe  Dorsal-  und  die  Plantarfläche  sind  rauh,  und 
iB  inaeren  Rande  der  letzteren  ragt  die  stumpfe  Tuberosüas  ossis  nacknäa- 
rti  hervor,  hinter  welcher  eine  Rinne  iSuicus  ossis  naticularis)  verläuft. 

4.  5.  6.  Die  drei  Keilbeine,  Ossa  rtin^^S^nnMi,  liegen  vordem  Kahn- 
beio,  an  dessen  drei  Facetten  sie  stossen,  und  werden  vom  inneren  Fussrande 
nch  aussen  gezählt.  Das  erste  oder  innere  Keilbein  ist  das  grösste. 
Die  stumpfe  Schneide  des  Keils  liegt  am  Rucken  des  Fusses,  somit  die 
nahe  Basis  an  der  Plantarfläche.  Die  innere  Fläche  ist  convex  und  rauh, 
die  äussere  concav,  und  gegen  den  oberen  Rand  mit  einer  schmalen,  zun- 
geaiornugen  Gelenkfläche,  (einer  Fortsetzung  der  hinteren)  zur  Anlage- 
mag  des  zweiten  Keilbeins  verseben.  Die  vordere  äberknorpelte  Fläche 
iit  bohnenformig,  mit  nach  innen  gerichteter  Convexität,  und  verbindet  sich 
ntt  dem  Mittelfussknochen  der  grossen  Zehe.  —  Das  zweite  oder  mittlere 
Keilbein  ist  das  kleinste,  kehrt  seine  Schneide  nach  der  Plantarfläche,  so- 
mit seine  Basis  nach  oben.  Es  stösst  hinten  an  die  mittlere  Facette  des  Kahn- 
beins,  und  vom  an  den  Mittelfussknochen  der  zweiten  Zehe.  Die  Seitenflä- 
chen sind  theils  rauh,  theilsmit  Knorpeln  geglättet.  —  Das  dritte  oder 
iassere  Keilbein,  der  Grösse  nach  das  mittlere,  gleicht  an  Gestalt  und 
Lage  dem  zweiten ,  grenzt  hinten  an  die  dritte  Facette  des  Kahnbeins,  vorn 
aa  den  Mittelfussknochen  der  dritten  Zehe,  innen  an  das  zweite  Keilbein,  und 
laaKn  an  das  Würfelbein. 

7.  Das  Würfelbein,  Os  cuboidewn^  liegt  am  äusseren  Fussrande 
Tor  dem  Fersenbein.  Seine  obere  Fläche  ist  rauh,  die  untere  mit  einer 
TOB  aussen  nach  innen  und  etwas  nach  vorn  gerichteten  Rinne  versehen,  hin- 
ter welcher  ein  glattrandiger  Wall  sich  hinzieht  —  Sulcus  et  Tuberosüas 
Mi  cubaUei»  —  Die  innere  Fläche  besitzt  eine  ebene  Gelenkfläche  für  das 
Iritte  Keilbein ,  und  zuweilen  hinter  dieser  eine  kleinere,  für  eine  zufSlIige 
tiefte  Facette  des  Kahnbeins;  die  äussere  Fläche  ist  die  kleinste,  die  vor- 
dere stösst  an  den  vierten  und  fünften  Mittelfussknochen. 

Man  kann  die  Fusswurzel  nach  RotenmüUer  in  zwei  Langenreihen,  oder  nach 
MM  in  drei  Qnerreihen  abtheilen.  RotennHUler»  Langenreihen  sind  eine  äussere 
tieCerMegende,  ond  eine  innere  höhere.  Die  äussere  besteht  aus  dem  Fersen- und 
Würflelbein,  die  innere  aus  dem  Sprung-  und  Kahnbein  und  den  drei  Keilbeinen.  Die 
iaaere  Reibe  stützt  sich  zum  Theil  auf  der  äusseren.  ~-  Die  drei  Querreihen  Meckett 
liciteheo:  die  erste  aus  dem  über  einander  liegenden  Sprung- und  Fersenbeine,  die 
> Weite  aus  dem  neben  einander  liegenden  Kahn-  und  Würfelbein,  die  dritte  aus 
^ drei  Keilbeinen.  Kraute  zählt  nur  zwei  Reihen,  und  lasst  die  hintere  aus  dem 
Spniog-,  Fersen- und  Kahnbein^  die  vordere  aus  den  drei  Keilbeinen  und  demWür- 
Meine  bestehen. 

^  ZiweUe  AbtheÜung.  Knochen  des  Miitelfiuses^  Ossa  meUdarsL 

Die  fünf  Mittelfussknochen  liegen  in  einer  von  aussen  nach  innert 
^^*^xen  Ebene  neben  einander«  Sie  sind  kurze  Röhrenknochen^  der  Länge 
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nach  ein  wenig  aufwärts  convex  gekrümmt,  mit  einem  MitteUtü ck,  hii 

terem  dicken,  und  vorderem  kuglig-convexen  Ende.  Das  Mitte 

stück  ist  dreiseiligi  mit  kleiner  Dorsalflacbe  und  breiteren  Seitenfläche 

Der  schärfste  Rand  ist  concav,  und  sieht  gegen  die  Plantarfläche  des  Fosse 

Das  hintere  dicke  Ende  (Basfs^iai  durch  eine  ebene  Gelenkfläche senl 

recht  abgeschnitten^  und  besitzt  an  den  drei  mittleren  Hittelfussknochen  ihm 

kleine,  seitliche9Überknorpelte  Stellen,  zur  wechselseitigen  Verbindung.  —  Di 

vordere  kopflormige  E  n  d  e  CCapf/uiwn)  ist  mit  seitlichen  Grübchen,  fi 

Bandinsertionen,  vepehen.  Sie  werden,  wiedieKeilbeine,  vom  inneren  Fast 

rande  nach  aussengezählt.— Der  erste  Mittelfussknochen,  dergroi 

sen  Zehe  angehörig,  Os  metaiarsi  haUucis  8.  primum  9  unterscheidet  sk 

von  den  übrigen  durch  seine  Kürze  und  Stärke.  Er  liegt  nicht,  wie  die  übi 

gen,  mit  dorsaler  Fläche  und  unterer  Kante,  sondern  umgekehrt,  wie  n 

seine  Achse  gedreht,  so  dass  eine  Fläche  nach  unten,  eine  Kante  nach  ob 

sieht.  Sein  Capitulum  hat  an  seiner  unteren  Gegend  einen  überknorpelten  län| 

liehen  Hügel  oder  Rücken,  an  dessen  Seiten  Furchen  für  die  Sesambeine  lÄ 

gen*  Der  Mittelfussknochen  der  zweiten  Zehe  ist  der  längst« 

weil  das  zweite  Keilbein^  an  welches  seine  Basis  stösst,  das  kürzeste  ist.  De 

Mittelfussknochen  der  kleinen  Zehe  ist  durch  einen  Höcker  seine 

Basis  kennbar,  welcher  am  äusseren  Fussrande  über  das  Würfelbein  hinaus 

ragt  und  durch  die  Haut  leicht  zu  fühlen  ist. 

Die  Mittelfussknochen  bilden,  durch  ihre  Vereinigung  mit  der  Fusswnrael,  eine 
von  vom  nach  hinten,  und  von  aussen  nach  innen  convexen  Bogen,  der  beim  Stehe 
nur  mit  seinem  vorderen  und  hinteren  Ende  den  Boden  beriihrt.  Dieser  Bogen  bi 
einen  äusseren,  flachen,  und  einen  inneren,  convexercn,  zugleich  höher  Hegende 
Rand,  auf  welchen  die  Körperlast  durch  das  Schienbein  stärker,  als  auf  den  äussere 
drückt.  Die  Spannung  des  Bogens  ist  veränderlich.  Cr  verflacht  sich,  und  breitelfic 
aus,  wenn  der  Fuss  beim  Stehen  von  obenhcr  gedruckt  wird,  und  nimmt  seine  frulia 
Gonvexität  wieder  an,  wenn  er  gehoben  wird.  Eine  bleibende  Flachheit  des  Bogei 
bedingt  den  P 1  a  1 1  f  u  s  s,  der  mit  seiner  ganzen  unteren  Fläche  auftritt  Der  ganie  B( 
gen  kann  zur  Verlängerung  der  unteren  Extremität  benützt  werden ,  wenn  man  «c 
durch  Strecken  der  Füsse  erhebt  (auf  die  Zehen  stellt),  wobei  der  Fuss  nur  mit  de 
Köpfen  der  Mittelfussknochen  und  mit  den  Zehen  den  Boden  berührt  —  Durch  d 
Beweglichkeit  der  einzelnen  Stücke  des  Rogens,  kann  sich  der  Fuss  den  Unebenbeitc 
des  Bodens  besser  anpassen,  und  der  Tritt  wird  sicherer.  Die  Längenachse  des  Fium 
oder  die  Chorda  des  Bogen«,  wirkt  beim  Strecken  des  gestemmten  Fusses  als  di 
armiger,  bei  Beug-  und  Streckbewegungen  des  gehobenen  Fusses  als  zweiarmig 
Hebel,  dessen  Hypomochlium  im  Sprunggelenke  liegt. 

O  Dritte  Abtheilung*  Ktwchen  der  Zehen^  Phalanges  digitorwn  pedis* 

Die  Knochen  der  Zehenglieder  entsprechen  durch  Zahl,  Form  und  Vei 
bindung,  jenen  der  Finger.  Sie  sind  kurzer  und  rundlicher  als  diese ,  —  d 
dritten  Phalanges  häufig  verkrüppelt,  die  zweiten  mehr  viereckig  alsoblooj 
und  häufig  an  der  kleinen  Zehe  mit  der  dritten  Phalanx  verwachsen.  Dieswi 
Phalanges  der  grossen  Zehe  (die  mittlere  fehlt  wie  am  Daumen)  zeichoei 
sich  durch  ihre  Breite  und  Starke  vor  den  übrigen  aus. 
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An  schön  gebildeten  Füssen  soll  die  grosse  Zehe  etwas  kürzer  als  die  zweite 
und  die  vordere  Yereinigungülinie  der  Zehenspitzen  einen  Bogen  bilden.  So  ist 
es  'wenigstens  an  den  classischen  Arbeiten  älterer  und  neuerer  Kunst  zu  sehen,  wenn 
gleich  nicht  zu  längnen  ist,  dass  bei  der  ungleich  grösseren  Mehrzahl  der  Fusse,  die 
grosse  Zehe  absolut  die  längste  ist.  Vielleicht  hat  die  Festigkeit  der  Fu  ssbedeckung, 
irelebe  das  Wachslhum  des  starken  Uallui  weniger  beschranken  wird,  als  das  der 
nächst  folgenden  Zehe,  hierauf  einen  £influss.  Dem  Kunstler  mag  es  erlaubt  sein,  die 
«natomiiehe  Richtigkeit  der  gefalligeren  Form  zum  Opfer  zu  bringen . 

$.  144.  Bänder  des  Fasses. 

1.  Bänder  der  Fosswurzel.  Der  Fuss  ist  einer  dreifachen  Bewe- 
gung fähig.  1*  Die  Streckung  und  Beugung  geschiebt  in  verticaler  Ebene, 
2.  die  Ans-  und  Einwärtsbewegung  der  Fussspitze  in  horizontaler  Ebene 
(▼on  Weber  Rotation,  von  Kratise  zweckmässiger  Abduction  und  Adduc- 
Uon  genannt))  3.  die  Supination  und  Pronation,  wodurch  der  äussere  oder  in- 
nere Foserand  gehoben  wird,  wird  durch  Drehung  des  Fusses  um  seinen 
laogaten  Durchmesser  gegeben.  Versuchen  an  Leichen  zufolge  verhält  sich 
der  Umfiemg  dieser  drei  Bewegungen  wie  78^:20^:42^  Die  erste  Bewegung 
wird  durch  das  Gelenk  zwischen  dem  Sprungbein  und   dem  Unterschenkel 
Vermittelt)  und  die  Drehungsachse  geht  horizontal  durch  beide  Knöchel.  Die 
zweite  Bewegung  tritt  in  demselben  Gelenke  auf)  indem  die  innere  Gclenk- 
fläche  des  Sprungbeins  am  inneren  Knöchel  vor-  und  rückwärts  gleiten 
kinn,  und  dadurch  einen  Kreisbogen  beschreibt ,  dessen  Centrum  im  äusse- 
rn Knöchel  liegt.  Die  dritte  Bewegung  leistet  das  Kugelgelenk  zwischen 
Sprung-  und  Kahnbein,  und  das  Drehgelenk  zwischen  Sprung-  und  Fersen- 
l>eiiL  Sie  cpmbinirt  sich  immer  mit  der  zweiten  Bewegungsform,  welche  an 
<uid  für  sich  sehr  klein  ist,  und  nur  durch  gleichzeitiges  Eintreten  der  drit- 
ten im  Bogen  von  20^  ausfuhrbar  wird. 

Die  Bänder  der  Fussworzel  bedingen  a)  theils  eine  Verbindung  dieser 
^il  den  Unterschenkel,  b)  theils  eine  Vereinigung  der  einzelnen  Fusswur- 
z^Umochen  unter  einander. 

a)  Die  Verbindung  der  Fusswurzel  mit  dem  Unterschen- 
kel bildet  das  Fuss-   oder  Sprunggelenk)  Arlümlatio  pedis  s.  talo- 
^^ruriUis.  Die  beiden  vorstehenden  Knöchel  umfassen  den  Körper  des  Sprung- 
beins gabelartig,  und  gestatten  ihm  wohl   beim  Beugen  und  Strecken  des 
Passes  in  verticaler  Ebene  auf  und  nieder  zu  gehen,  aber  nicht  sich  mn  seine 
Langenachse  zu  drehen.  Um  einen  Begriff  von  der  Festigkeit  dieses  Gelenks 
KU  haben,  muss  man  es  im  frischen  Zustande  untersuchen,  indem  an  gebleich- 
ten Knochen,  die  Knorpelfiberzüge  der  Gelenkflächen  so  eingetrocknet  sind, 
dass  der  Talus  in  der  Gabel  der  Knöchel  klappert. 

Die  Bänder  des  Sprunggelenks  sind  nebst  der  fibrösen  undSy-« 
v^eridkapselydie  die  Bänder  der  beiderseitigen  Gelenkflächen  umsäumeny 
^  drei  äusseren^  und  das  einfache  innere  Seitenband.  Die  drei 
iv««eren  sind  rundlich,  stranglormig,  entspringen  vom  Malleolus  exter- 
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nus  8*  flbubtrü^  und  laufen  in  divergenter  Richtung,  das  vordere  zorfiiw 
ren  Fläche  des  Halses  (^Ug-  flbulare  tali anUcum)^  das  hintere  zur  hiiil 
ren  Fläche  des  Körpers  vom  Sprungbeine  (.lÄg^fibularetalipoittcunOjiA 
rend  das  mittlere  zur  äusseren  Fläche. dea  Fersenbeins  herabsteigt  C4 
fikUmrecalcanei)^l>9i^  innere  Seitenband  entspringt  vom  unteren  Ranc 
des  Malleobi9  internus  «•  UbialiSj  und  endigt,  sich  ausbreitend,  an  der  n 
nern  Fläche  des  Sprungbeins,  und  am  Sustentacnlumdes  Fersenbeins.  Sa 
Gestalt  gibt  ihm  den  Namen  L^.  deltaides- 

b)  Die  Verbindungen  der  Fusswurselknochen  unter  eis 
ander  müssen,  bei  dem  Drucke,  den  der  Fuss  von  obenher  auszuiulfoi 
hat,  überhaupt  sehr  fest,  und  an  der  Sohlenseite  fester,  als  an  der  Dond 
Seite  sein*  Die  einander  entgegenscbauenden  Grelenkflächen  je  zweier  Rns 
wurzelknocben,  werden  durch  eine  Gbröse  mit  Synovialhaut  geiutterte  Kap 
sei  und  durch  Yerslärkungsbänder,  zu  einer  Amphiarthrose  vereüiigt,  weldi 
den  Namen  von  den  betreffenden  Knochen  entlehnt:  Ariicuiatwl4ihhcakmieB 
calcanea-cyboidea^  (aiihnatictiiarü-  Die  meiste  Beweglichkeit  besitzt  di 
ArtünUßäo  lalo-naticukais^  weil  die  Berührungsflächen  sphärisch  gekräsMi 
sind,  wie  es  die  in  diesem  Gelenke  gestattete  Drehbewegung  erheischt.  Da 
Kahnbein  und  die  drei  Keilbeine  sind  nicht  durch  drei  besondere,  sondir 
durch  eine  gemeinschaftliche  Kapsel  mit  einander  vereinigt.  Die  Yerstäitanp 
bänder,  die  den  Namen  des  Gelenks  tragen,  dem  sie  angehören  (.Ug.  itb 
caicanewn^  etc.),  werden  ihrem  Vorkommen  nach  in  äussere  und  inaei 
—  dorsale  und  plantare  eingetheilt.  Von  diesen  verdienen  ihrer  Stirl 
wegen  folgende  besondere  Erwähnung:  1.  das/^.  inierUtrseunh  ini  Sünk 
/ar«/ zwischen  Sprung-  und  Fersenbein  angebracht,  2.  das  Ug*  cakmtB 
cuboidewn  pianiare^  vom  Höcker  des  Fertüenbeins  zur  TuberosÜas  an 
cuboidei  gehend,  ist  eines  der  stärksten  Ligamente  des  Körpers  9  und  b 
steht  aus  einer  oberflächlichen  und  tiefen  Schichte,  deren  erstere  eine  Por 
Setzung  zu  den  Basen  der  zwei  letzten  Mittelfiissknochen  schickt.  8.  Di 
IJg^  caicaneo'navicwJare  plantare^  welches  seiner  häufigen  Verknorpein 
wegen,  auch  Ug^  cartiiagineum  genannt  wird,  und  gar  nicht  selten  ei 
Sesambein  enthält. 

2.  Bänder  des  Mittelfusses.  Sie  sind  1.  Kapselbänder,  so 
Verbindung  der  einzelnen  Mitteifussknochen  mit  den  correspondirenden  FS 
chen  der  Fusswurzel,  wodurch  die  fünf  straffen  Articulationes  Utrso-mtk 
tarseae  entstehen,  deren  Synovialkapseln  sich  in  die  seitlichen  Gelenke  A 
Bases  ossium  metaiarsi  fortsetzen,  —  2.  Hilfs bänder  dieser  Gelenke, si 
der  Dorsal- und  Plantarseite, —  3.  Zwischenbänder  der  Bases,  U§^ 
menta  basium  transtersalia  «.  fnltrbasica,  zwischen  je  zwei  Bases  qw 
ausgespannt,  deren  es  vier  darsaiia  und  drei  plantaria  giebt  (indem  zwisck 
Metatarsus  der  grossen  und  der  nächstfolgenden  Zehe«  kein  Querband  in  d< 
Planta  vorkommt), —  4.  Zwischenbänder  der  Köpfchen,  i^inww 
capUtUoram  metatarst)  deren  vier  in  der  Planta  existiren. 

3.  Bänder  der  Zebenglieden  Die  Verbindungen  der  Zehengiiei 
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SMchea  jeoan  der  Fingerglieder  vollkommen.   Die  Gelenke  zwischen  den 

KipCAen  der  Metatarsusknochen  und  den  ersten  Zehengliedem  eind  zieMlich 

frei,  die  Gelenke  der  Phalanges  unter  einander  aber  Winkelgelenke.   Ad 

dkt  iadea  akh  Kapseln,  mit  einem  inneren  und  äusseren  Seitenbande,  und 

ciier  Uiterenf  stärkeren,  wie  verknorpelten  Wand,  in  welcher  am  ersten 

Msafce  der  grossen  Zehe,  zwei  ansehnliche  Sesam beine  eingewach- 

m  sind,  deren  dem  Gelenke  zugekehrte  Flächen ,  in  die  Rin  nen  des  Meia- 

krtut  haUucis  (neben  dem  Längenhügel)  einpassen-  Am  zweiten  Gelenke 

dir  grossen  Zehe  findet  sich  ein  drittes,  so  wie  zuweilen  an  der  inneren 

Ricke  des  ersten  Keilbeins,  und  an  der  äusseren  Ecke  der  TuberoiUas  ossis 

oMfe^  ein  viertes  und  funfles  Os  BeBomoideum. 
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Die  untere  Extremität  ist  nach  demselben  Typus  gebildet  wie  die  obere, 
deren  Abtheilungen  sie,  mit  wenig  Verschiedenheiten,  wiederholt.  Das 
Gesetz  der  strahligen  Bildung,  mit  Zunahme  der  Achsenknochen  von  i  bis  5, 
M  in  beiden  ausgedrückt.  Das  Hüftbein  entspricht  der  Schulter ,  und  man 
bnodit  ein  Schulterblatt  nur  so  aufzustellen,  dass  seine  Gelenkfläche  nach 
leleB  sieht,  nm  die  Aehnlichkeit  desselben  mit  dem  Darmbeine  evident  zu 
MclieB.  Um  den  Bewegungen  der  oberen  Extremität  das  möglichst  grösste 
Banich  zu  geben,  musste  das  Schulterblatt,  welches  so  vielen  Muskeln  des 
AnMs  zum  Ursprünge  dient,  selbst  ein  verschiebbarer  Knochen  sein.  Das 
Hifibein  dagegen,  durch  welches  der  Slamm  auf  dem  Oberschenkelknochen 
nk,  musste  mit  der  Wirbelsäule  in  festerem  Zusammenhange  stehen*  —  Das 
Scbeikelbein  wiederholt  durch  seinen  Kopf  und  Hals,  durch  seine  Trochan- 
Ines,  nd  seine  rollenartig  vereinigten  Condylii  den  Kopf,  Hals,  die  Taber- 
edi  and  die  Trochiea  des  Oberarmbeines» —  Der  Unterschenkel  besteht  wie 
der  Vorderarm  aus  zwei  Röhrenknochen,  von  denen  jedoch  nur  das  Schien* 
kii  bhI  dem  Merschenkel  articuUrt.  Das  Wadenbein,  welches  nicht  bis 
üK  Obersehenkel  reicht,  und  somit  auch  keinen  Theil  der  Körperlaat  trägt, 
iit  aar  der  Lage  nach,  und  durch  den  MMeolut  extemui  (der  dem  Fre- 
^Uim Mtyleidems  des  Radius  entspricht)^  dem  Radius  vergleichbar.  4>e- 
Mer  genommen,  vereinigt  das  Schienbein  die  Bildungen  der  UIna  «nd  des 
tidios,  »d  zwar  ist  aeine  obere  Hälfte  der  UIna,  seine  untere  dem  Radius 
nriMcUMir*  Man  setze  die  obere  Hälfte  einer  UIna  mit  der  unteren  Hälfte 
Oies  RadiilB  zosaaunen,  und  man  wird  einen  Knochen  erhalten,  der  dem 
Sdieobeitt  viel  ähnlicher  ist,  als  eine  ganze  Ubia.  Denkt  man  sich  noch 
^  Kaieicheibe  mit  ihrer  Spitze  an  die  Tibia  angewachsen ,  so  springt  die 
AthalichkeU  noch  mehr  in  die  Augen.  Die  Km'escheibe  ist  das  aelbstständig 
pvordene  Olecranon  des  Unterschenkels.  Beide  entwickeln  sich  aus  beson- 
'*iii  OsaificationqNNicten ,  und  dienen  den  Streckern  zur  Insertion.  Der 
OiiÜeaMonapuct  das  Olecranons  verschmilzt  mit  den  Körper  der  UIna; 
*  «■den  jedoch  von  mir  und  ife  Ai  Oienal  Pille  beschrieben ,  wo  das 
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OIfcronen- einen  sabstantiven,  nicht  mit  der  UIna  vcrschmolcenen  EnodM 
darstellt ,  was  bei  mehreren  Gattungen  der  Fledermäuse  als  Norm  ersdMnrt- 
Auch  führt  das  Schienbein   allein   die  Winkel-  und  Drehbewegung  tUy 
in  welche  am  Vorderarm  sich  UIna  und  Radius  theilten.  —  Der  Fnse  beatehly 
wenn  man  das  Erbsenbein  der  Handwurzel  nicht  zum  Carpus  ziUt,  dff 
Zahl  nach  aus  denselben  Knochen,  wie  die  Hand.  Jedoch  ist  die  ZosannMi- 
setzung  der  Fusswurzel  durchaus  verschieden  von  jener  der  HtndwomL 
Das  Sprungbein  ist  durch  seine  Einlenkung  am  Unterschenkel  den  drei  er- 
sten Handwurzelknochen  analog,  allein  die  übrigen  Tarsusknocben  btatai 
gar  keine  Vergleichungspuncte  mit  den  Handwurzelknocfaen  dar.  —  Da  der 
Fuss   ein  Piedestal  für  die  knöchernen  Säulen  der  Beine  bilden  soll)  lo 
waren  Festigkeit  und  Grösse  unerlässliche  Bedingungen.  Diesen  bei- 
den Bedingungen  entspricht  der  Fuss  I .  durch  seine  bogenförmige  Gestalt, 
die  durch  die  Stärke  der  Plattfussbänder,  auch  bei  der  grössten  Belastung 
des  Körpers  aufrecht  erhalten  wird,  und  2.  durch  die  Länge  und  Breite  des 
Tarsus  und  Metatarsus.   Die  Zehen  kommen,  ihrer  Kürze  und  Scbwick 
wegen^  beim  Stehen  auf  der  ganzen  Sohlenfläche  nicht  sehr  in  Betracht,  d| 
die  Endpuncte  des  festen  Fussbogens  im  Fersenhöcker  und  in  den  Köpfdiei 
der  Metatarsusknochen  liegen.  Die  geringe  Festigkeit  der  Zehen ,  und  ihn 
Zusammensetzung  aus  kurzen,  dünnen  Säulenstücken,  ist  auch  der  Grood, 
dass  wir  uns  nicht  auf  ihre  Spitzen  erheben  faönnen.  Wenn  wir  glauben  Mf 
den  Zehenspitzen  zu  gehen ,  so  gehen  wir  eigentlich  nur  auf  dem  CapitohHi 
des  Metatarsus  der  grossen  Zehe  9  und  dieses  Gehen  würde  ein  sehr  unsiche* 
res  und  vielmehr  ein  Trippeln  sein,  wenn  die  durch  ihre  Muskeln  gebeug- 
ten Zehen ,  in  diesem  Falle  nicht  als  eine  Art  elastischer  Schwungfeden 
wirkten,  durch  welche  die  Schwankungen  des  Körpers  corrigirt)  und  die 
Sicherheit  des  Trittes  vermehrt  wird.  Ein  Mensch ,  der  keine  Zehen  bitte, 
könnte  mit  gestreckten  Füssen,  nur  wie  auf  kurzen  Stelzen  gehen.  —  Dti 
Hauptunterscheidungsmerkmal  des  Fusses  von  der  Hand  liegt  in  dem  Üb- 
vermögen,  die  grosse  Zehe,  wie  einen  Daumen,  den  übrigen  Zehen  ent- 
gegenzustellen, um  zu  fassen  oder  zu  halten.  Wenn  neuerlich  behaup- 
tet wurde,  dass  bei  Ziegeideckern,  guten  Kletterern,  und  bei  Hotten- 
totten ,   die   grosse  Zehe  opponirbar  sei  (Bary  de  St.   Vincent) ,  so  muss 
dieses  so  lange  für  eine  blosse  Meinung  eines  Nichtanatomen  gehalten  wer- 
den, bis  sie  durch  anatomische  Untersuchungen  gerechtfertiget  sein  wird« 
was  a  priori  nicht  leicht  denkbar  ist.  Hätte  die  grosse  Zehe  die  angeborne» 
aber  durch  Vernachlässigung  verlernte,    oder  nicht  zur  Entwicklung  ge^ 
kommene  Oppositionsfahigkeit ,  so  würde  sich  diese  gewiss  bei  jenen  bdi'' 
viduen  in  ihrer  ganzen  Grösse  zeigen  9  welche  mit  Mangel  der  Hände  g^^ 
boren  wurden ,  und  die  die  Noth  lehrte,  sich  ihrer  Füsse  statt  der  Hind^ 
zu  den  gewöhnlichen  Verrichtungen  des  täglichen  Lebens  (Schreiben,  Spiit' 
nen  etc.)  zu  bedienen.  Ich  habe  an  einem  Mädchen  mit  angebomem  Mali' 
gel  der  oberen  Extremitäten 9  welches  es  so  weit  brachte,  mit  den  ViK0^ 
eine  Pistole  zu  laden  und  abzudrucken,  die  grosse  Zehe  niohl  entgogt^ 
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stellbar  gefimden.  Es  fehlt  flbrigens  auch  die  Muskulatur  hiezu.  Die  Zehen 
des  Fasses  können  zum  Ergreifen  dienen,  wie  die  Finger  der  Hand 
ohne  Mithilfe  des  Daumens,  allein  die  Sicherheit  des  Anfassens  und  Fest- 
kaltens  isl  ihnen  versagt.  Durch  ihre  Adductionsbewegung  können  die  Fusse 
eioeB  festen  Körper  umklammern,  wie  es  beim  Emporklettern  an  einem 
Baomstainme  oder  Seile,  oder  beim  festen  Schluss  des  Reiters  auf  einem 
rieh  bäumenden  Pferde  geschieht.  Wie  unvollkommen  und  unbehilflich  der 
beste  Kletterer  unter  den  Menschen  ist ,  zeigt  die  Behendigkeit  und  Schnei- 
lig^keit  der  kletternden  Thiere. 

Wenn  die  Fflsse  die  AuNtellungsbasis  des  Leibes  abgeben ,  so  sind  grosse  Fusse 
jedenfalls  anatomisch  vollkommener  als  kleine.  Das  Stehen  mit  parallelen  Füssen  ist, 
'wegen  Grösse  der  Basis  und  Entfernung  des  Scbwerpunctes  von  der  Umdrebuogskaute, 
das  sicherste.  Je  weiter  die  Fussspitzen  sieb  nach  aussen  wenden,  desto  schwerer  und 
ansidierer  wird  das  Stehen.  Der  Bauer  steht  fester  als  der  Soldat  in  Positur.  Eine  ge- 
wisse Entfernung  der  Fusse  von  einander,  ist  bei  einer  festen  Positur  notb wendig,  darf 
aber  ein  gewisses  Maximum  nicht  überschreiten.  —  Jede  Bewegung,  die  der  Fuss  am 
Unterschenkel  ausfuhrt,  kann  letzterer  ebenfalls  anersterem  machen.  Der  Unterschenkel 
tjeugt  sich  und  streckt  sich  im  Sprunggelenk  gegen  den  Fuss  beim  Niederkauern  und 
Erheben,  —  er  dreht  sich  mittelst  des  Sprungbeins  am  Kahn-  und  Fersenbein,  um 
mit  weit  ausgespreiteten  Extremitäten  und  ganzer  Soblenfläche  zu  sieben,  —  und  der 
Innere  Knöchel  dreht  sich  um  die  innere  Gelenkfläche  des  Sprungbeins,  wenn  man, 
mut  Einem  Fusse  stehend,  Drehbewegungen  mit  dem  Stamme  macht.  Bei  sehr  starker 
JiuB'  oder  Einwärlsdrehung  der  Fussspitzen  in  aufrechter  Stellung,  geschieht  die  Bewe- 
gung im  Hüftgelenke^  und  man  fühlt  den  Trocbanter  einen  eben  so  grossen  Bogen  be- 
schreiben, wie  die  Zehen.  Sonderbarer  Weise  behaupteten  die  alten  Anatomen  (Spige- 
MumX  dass  starke  Knöchel  bei  neidischen,  kleine  bei  trägen  Individuen  vorkommen,  so 
wie  noch  in  neuerer  Zeit  Dupuytren  und  Jlf/i/^iijj^fi«  angeborne  Breite  des  Vorderarms  in 
der  Nahe  der  Handwurzel,  für  ein  organisches  Zeichen  geistiger  Schwäche  erklären  (?). 

Ueber  Analogien  der  oberen  und  unteren  Extremitäten  sieh : 

JWfiierol/fs,  diss.  de  extremitatum  analogia.  Erlangae.  1785.  4.  —  Bergmatm,  zur 
Vergleichung  des  Unterschenkels  mit  dem  Vorderarme,  in  MüUer^t  Archiv.  1841. 
p.  201.'  und  R.  Owen,  on  nature  of  limbs.  London.  18^9. 

§.  146.  Literatur  der  Knochen-  und  Bänderlehre. 

A)  Knochenlehre« 

ä)  Gesammte  Osteologie* 

Unter  allen  organischen  Systemen  wurden  die  Knochen  am  frühesten 
«nau  bekannt,  und  die  beschreibende  Osteologie  kann  gegenwärtig  als  ab- 
eschlossen betrachtet  werden.  Schon  die  älteste  osteologishe  Literatur 
nthält  trefliiche  Beschreibungen  einzelner  Knochen,  und  das  Galen sc\it 
A^erk  de  usu  parUum  wird ,  selbst  in  unseren  Tagen  noch  immer  als  Mu*- 
'^ler  classischen  Styls  und  geistreicher  Behandlung  dieses  Gegenstandes  ge- 

^«sen,  obwohl  es,  wie  Vesal  bewies,  sich  meist  auf  Affenknochen  bezieht. 
J.  VeMlü  tabulae  ossium  hum.  Edit  Sandifort.  Lugd.  Bat.  1782.  fol. 
IM.  FaliapkK  expositiones  in  librum  Gaieni  de  ossibus,  in  dessen  Operibus  anat  FrancoL 
ad  Moen.  1600.  foL 
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B,  AijAKktj  examen  oaäuin»  in  dessen  Opusc.  anat.  Venet  1564.  4.  «ad 

/.  tk.  IngrassMUj  in  GataU  libnim  de  ossibu  commentarius.  PanormL  166t.  Hol. 

enthalten  die  interessanten  Streitfiragen  über  die  CaienKike  Osteologie.  Ab 

unerreicbl  stehen  B.  &  A&mi  tabulae  sceleti  et  mnscidonini  oorp*  km 

Lugd.  Bat.  1747.  fol.  max-  und  dessen  Tabulae  ossium,  Leidae.  1768.  foL 

max. ,    da.    Die   Genauigkeit    der  Beschreibujigen ,  und  die  kAostleriscke 

Vollendung  der  Zeichnungen  (von  TFonife/a^V  Heisterhand)  machen  diise 

beiden  Werke  zum  Hauptschatz  der  osteologiscben  Liieratnr.  Hieran  scUiei- 

sen  sich : 
8.  Tk.  SÖmmerring,  tab.  soeleti  feminini.  Traj.  ad.  Moen.  1797.  kL  und  die  osleoiogi- 
schen  Tafeln  in  den  Atlassen  von  M,  Oo^uei^  M.  J.  Weber  (Sketetabbildaageoio 
naturlicher  Grosse  mit  dem  Schalten  der  Umrisse  der  Weichtheile)  und  J.  im§mMt 
icones  anat 

Die  Leichtigkeit  9  womit  man  sich  bei  jeder  anatomischen  Anstalt  Kno- 
chen verschafft ,  macht  heut  zu  Tage  das  Studium  der  Knochen  nach  Ori- 
ginalen viel  empfehhmgswerther^  als  die  Bendtzung  osteologischer  AbbQ- 
düngen ,  um  so  mehr  i  als  es  kaum  möglich  sein  wird ,  sich  selbst  nadi  den 
besten  Abbildungen  eine  richtige  Vorstellung  von  den  Formen  der  Knodieo 
(besonders   der  Schädelknochen)  zu  bilden.  Die  besten  speciellen  Ostcogr»^ 

phien  sind: 
P.  PaatPf  de  hum.  corporis  ossibus.  Lugd.  Bat.  1616.  4.  £in  genaues  und  nebent»^ 

sehr  unterhaltendes  Werk. 
J.  G.  WaUer^  Abhandlungen  von  trockenen  Knochen.  Bertin.  176B.  6.  Höchst  gensu.« 
F.  H,  Losckge,  die  Knochen  des  menschlichen  Körpers  und  ihre  vorzüglichsten  Baodsr 

Abbildungen  undBeschreibungen.  Erlang.  Zweite  Auflage.  1864.  GfnndlicbeBesibitf 

tung  des  Textes,  und  vom  Verfasser  sehr  emsig  nach  der  Natur  gezeichnete  AbbUdoDg^ 
j.  F.  Bümiembachf  Geschichte  und  Beschreibung  der  Knochen.  Göttingen.  Zweite  Lm: 

läge.  1807.  8.  Durch  die  vieien  eingeschalteten  comparativ-anatomischen  Bemeikms 

gen  sehr  interessant. 
J.  GordM,  Knochenlehre,  verbessert  von  BosenmüUer.  Leipzig.  1816. 
M.  S.  Krüger,  die  Osteologie  mit  Rücksicht  auf  comparative  und  pathoL  Aiatemiey 

tabellarischer  Form  dargestellt.  Mit  einer  Kupfertafel.  4.  Berlin.  1837.  Sehr  brauchl>a 
J.  F.  South t  a  complete  description  of  the  bones.  London.  1837.  12.  Deutsch  von £ISea 

Berlin.  1846.  Sebr  compendios  mit  guten  Hotochnitten. 
S,  Th.  Sommerrimgy  Lehre  von  den  Knochen  und  Bändern,  mit  Ergänzungen  und  Zu 

Sätzen  herausgegeben  von  Jt.  Ifiiffier.  Leipzig.  1839.  8. 

A)  Schädelknochen^ 

a  V.  eehneider,  de  osse  cribriformi.  Viteb.  1665. 12. 

8,  Beimn§er,  de  caviUtibus  ossinm  capitis,  in  Ballen  disput  anal.  VoL  VL 

G.  Jwtkey  de  cavemis  quibusdam  quae  in  ossibus  capitis  CQOÜnentur.  Lips.  1741.  ^ 

F.  Omnenbach,  prolusio  anat.  de  sinibus  firontalibus.  Gotting.  1779.  4. 

OL  Wormiiy  epistolae,  medid,  anatomici,  botanici  argumentL  Hafniae.  1728.  Go^ 

J,  Bottifaard,  (Oeber  die  Natbknochen,  welche  seinen  Namen  fuhren,  Ossicuh 

epist.  29.  Sie  waren  jedoch  nach  Worm*s  Zeogniss,  selbst  sdion  dem 

Jnäemmceneisy  geb.  1847,  bekamt) 
£.  8aHdifortf  de  ossicidis  suturaram,  in  denen  Observ.  anat  path.  Lngd.  Bat  1174    ^ 
C.  G.  Jtmg,  AnimadveraioQes  de  ossibus  generatim,  et  m  spede  4e  owibas  nphs  ^ 

minantibus  (Nathknochen).  Basil.  1827.  4. 
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&  BtOmmm,  die  vergleichende  Osteologie  des  Schlafenbeins.  Hannover.  1837.  4. 
F.  &  Lemkmttt  Dntersuchangen  über  das  Zwischenkieferbein  des  Menschen.  Stuttgart 

1840.  4. 
Ea§H,  über  den  Einfluss  der  Zahnbildung  auf  das  Riefergerüst,  in  der  Zeitschrift  der 

Wiener  Aerzte.  5.  Jahrgang. 

0  Deutung  und  Zurückführung  der  Sehädelknochen  auf 
die  allgemeinen  Normen  der  Wirbelbildung» 

L.  Okem,  über  die  Bedeutung  der  Sehädelknochen.  Jena.  1807.  8.  Isis.  1820. 
i.  ff.  8^y  cei^logenesis.  Monach.  1815.  fol. 

€L  fif.  Canuy  von  den  Urtheilen  des  Knochen-  und  Schalengcrüstes.  Leipzig.  1821.  fol. 
CL  B.  Beiekert,  über  die  Visceralbogen  der  Wirbelthiere,  in  MMer^M  Archiv.  1837,  und 

denen  Tergleichende  Entwicklungsgeschichte  des  Kopfes.  Königsberg.  1838. 
»farfff,  über  den  Primordialschädel  der  Säugethierc  und  des  Menschen.  Zürich.  1846. 
ttMn-,  de  cranii  conformatione.  Dorpat.  1847. 
nuker,  Mittheilungen  der  Zürcher  naturforschenden  Gesellschaft  1847»  und  dessen 

Bericht  über  die  zootomiscbe  Anstalt  in  Würzburg.  Leipzig.  1849 
tut  Entwicklungsschriften  von  Baery  Rathke,  Bischoff,  Dygh,  Jacob»on  und  Reichert. 

di  Schädelformen  und  Allersverschiedenheiien  des 

Kopfes. 

^•.  F.  Bimmenbttehy  collectiouescranionim  diversarum  gentium.  Gottingae.  1790  bis  1828.4. 

S*.  f%,  8dmmerriH§f  über  die  körperliche  Verschiedenheit  des  Negers  vom  Europäer. 
Fnnkt  am  M.  1785.  8. 

R  Cmmper,  über  den  natürlichen  Unterschied  der  Gesichtszüge.  Aus  dem  Holland,  über- 
setzt von  SÖmmerring,  Berlin.  1792.  4. 

CMm%  de  forma  craniorum  genlilitia.  Edinb.  1808.  8. 

iF.  CnOij  dissertatio  de  cranio  cjusque  ad  facicm  ratione«  Groning.  1810. 

■r. /.  Webety  die  Lehre  von  den  Ur-  und  Racenformen  der  Schädel  und  Becken.  Düssel- 
dorf. 1830.  4. 

JL  Bueeky  de  craniis  Estonum.  Dorpati.  1838.  4. 

Jf.  itflAfo,  über  die  Macrocephali  in  der  Krimm.  MHiler»  Archiv.  1842.  p.  142. 
Vm  äer  Hoepenj  über  die  Schädel  slavonischer  Völker,  in  MMUer's  Archiv.  1844.  p.  433. 

A,  BetKJmty  über  die  Schädel  der  Nordbewohner,  in  Müller* m  Archiv.  1845,  —  über 
Schädel  der  Iberier,  1847,  —  über  verschiedene  Völker,  1848  und  1819,  —  über 
Griedien  und  Finnen,  1848,  —  über  Peruaner,  1849. 

B.  Froriepy  die  Charakteristik  des  Kopfes  nach  dem  Entwicklungsgesetz  desselben. 
Berlin.  1845.  8.  und  Prichmrdts  Naturgeschichte  des  Menschengeschlechtes. 

e)  Wirbelsäule. 

^  H.  Webetf  über  einige  Einrichtungen  im  Mechanismus  der  menschlichen  Wirbelsäule, 
in  MedketM  Ardiiv.  1828. 

^*  MHUkr^  vergleichende  Anatomie  der  Myxinoideu.  Erster  Theil,  Osteologie  und  Myo- 
logie.  Berlin.  1885.  fol.  Höchst  geistreiche,  und  für  die  richtige  Auffassung  und 
Deutung  der  Rückenmuskeln  unentbehrliche  Reflexionen  über  die  Wirbelfortsätze. 

P  Becken. 

^*  G.  Böderer^  de  axi  pelvis.  Götting.  1751.  4. 

^*«  C  Ntte^eley  das  weibliche  Becken,  betrachtet  in  Beziehung  seiner  Stellung  und  die 

Biditung  seiner  Höhle.  Carlsruhe.  1823.  4. 
V*  Vnäky  conrid^rations  sur  la  divcrsito  des  bassins  des  differens  races  humaines. 

Amrt.  182«.  8. 
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g)  Mechanik  der  Gelenke. 

W,  und  £.  Weher^  Mechanik  der  menschlichen  Gehwerkzeuge.  Götting.  1836.  8.  Eil 
durch  Originalität  und  mathematische  Begründung  seiner  Lehrsatze  gloich  aa«ge 
zeichnetes  Werk. 

I 

G.  B,  Günther ,  das  Handgelenk  in  mechanischer^  anatomischer  und  chirurgischer  Bc 

Ziehung.  Hamburg.  1841.  8. 
Ch.  Bell ,  die  menschliche  Hand.  Xus  d.  Englischen  von  Havlf.  Stuttgart.  1836.  8. 
J.  Hyrüt  Kniegelenk.  Oest  med.  Jahrb.  1839.  —  Hüftgelenk,  Zeitschrift  der  WieiM 

Aerzte,  1846,  und  dessen  Handbuch  der  topographischen  Anatomie.  Wien.  1847. 

h)  Ältersverschiedenheilen  und  Spielarten  der  Knocher 

J.  X  iShftf,  sur  les  proprietes  du  squelete  de  Thomme^  examine  depuis  Tage  le  pl^ 
tendre ,  jusqu'^  cel,ui  de  60  ans  et  au  dela.  Mem.  pres.  a  Tacademie  royale  (h 
sciences.  Paris.  1755. 

F.  Isen/Iamm,  brevis  descriptio  scelcti  bumani  variis  in  actatibus.  Erlangae.  1796, 

F,  Chaustard,  recberches  sur  l'organisation  des  vieillards.  Paris.  1892. 

J.  ran  Döteren ,  ol)serv.  osteoL  varios  naturae  lusus  in  ossibus  exhibentes.  In  ejusS 

Specim.  observ.  acad.  Groning.  1765. 
Cft.  BoienmÜUer^  diss.  de  singularibus  et  nati>is  ossium  varietalibus.  Lips.  1804.  -^ 

0  Praktische  Anweisungen  zur  Sceietopoe- 

Nebst  den  allgemeinen  Schriften  über  Zergliederung^kunst: 
J.  Ctotpiett  de  la  sceletopee,  ou  de  la  preparatiou  des  os,  des  articulations,  et  dl« 

construction  des  sceletes,   in  dessen  Ooncours  pour  la  place  de  chef  des  trava 

anatom.  Paris.  1819.  4. 
J.  A.  Boffrot,  quelques  considerations  sur  la  sceletopee.  Paris.  1819.  4. 

G.  Metzius ,  de  construendo  sceleto.  Erfurti.  1836.  4. 

C.  Bettelbaehy  vollständige  Anleitung  zur  Zergliederungskunde.  Erster  Band.  Arnstacfl 
1805.  4. 

k)  Chemische  Untersuchungen  der  Knochen» 

E.  V.  Bibray  chemische  Untersuchungen  über  die  Knochen  und  Zähne  des  Menschen  un 
der  Wirbelthiere^  mit  Rücksicht  auf  physiologische  und  pathologische  Verhältnisse 
Schweinfürt.  1844«  8. 

B)  BAnderlehre. 

Die  Bänderlehre  bildet  bei  weitem  kein  so  vollendetes  Ganzes ,  wie  di 
Osfeologie*  Die  neueste  Zeit  hat  noch  Entdeckungen  in  diesem  Fache  gebracht 

J.  Weilbrecht,  Syndesmologia,  sive  bistoria  ligamentorum  corporis  hum.  Petropoli 
1742.  4.  Mit  26  Tafeln..  Deutsch  von  Lotchge,  mit  besseren  Abbildungen  als  ia 
Original.  Zweite  Auflage.  Erlangen.  1804.  fol.  Ist  das  Hauptwerk  über  Bänderlehrc 
obwohl  einzelne  Abbildungen  an  Gorrectheit  übertrofTen  werden  von : 

Lanpenbeek,  ioones  anat.  osteologiae  et  syndesmologiac.  Tab.  XVII.  Göltingen.  183f 
fol.  und  Fr.  Arnold,  tab.  anat  Fase.  IV.  p.  2. 

B,  Cooper,  a  treatise  on  the  ligaments.  London.  1825.  fol.  Mit  13  Kupfertafelu.  Zwei- 
Auflage.  1827.  4. 

/f«  Bttrk<nr,  Syndesmologie  oder  die  Lehre  von  den  Bändern.  Breslau.  1841.  8. 


Dritte»   Baeb. 


JHaskellelire  und  topographische  Anatomie. 


A)  Kopfmuskeln*). 
S.  147.  EiDtheiloDg  der  Kopfffloskelo. 

adfeln  im  engeren  Sinne  des  Wortes  verstehen  wir  jene, 
entspringen,  und  am  Kopfe  endigen*  Die  vielen  Moskeln,  die 

endigen,  und  anderswo  entspringen,  werden  nicht  als  Kopf^ 
lern  als  Muskeln  jener  Gegenden  beschrieben,  in  welchen 
bevor  sie  zum  Kopf  gelangen.  —  Die  eigentlichen  Kopfmoskeln 
rei  Classen.  Die  erste  wird  durch  jene  Muskeln  gebildet,  die 
n  Ende  an  einem  Kopfknochen  haften,  mit  dem  andern  sich 
?,  in  die  Haut,  oder  in  Aponeurosen  des  Kopfes  vertieren, 
nmtlich  dünne,  und  vergleichungsweise  schwache  Hus- 
Theile,  die  sie  zu  bewegen  haben,  wenig  Widerstand  lei- 
eile  Classe  fasst  solche  Muskeln  in  sich»  weiche  sich  mit 

an  Kopfknochen  inseriren,  und  da  es  nur  Einen  bewegfi* 
am  Kopfe  giebt  —  den  Unterkiefer  —  an  diesem  sich  festse- 

D  zum  Studium  der  Muskeln  und  zur  praktischen  Bearbeitung  derseltien 
sclu'eitet,  möge  man  die  Paragrapbe  28—36  der  allgemeinen  Anatomie 
urcbgehen. 

8.  Kopfmuskela ,  die  sich  in  Weichtheile  inseriren. 

;eln  dieser  Classe  bewegen  entweder  die  behaarte  Kopfbaut, 
1  die  Er^veitening  und  Verengerung  der  im  Gesichte  befindli- 
sn. 

kein  der  behaarten  Kopfhaut  sind:  der  Musculus 
occipÜaliS'  Ersterer  entspringt  von  der  Glabella  und  dem 
des  Arcus  supcrdliaris^  läuft,  mit  dem  der  anderen  Seite 
über  den  Stirnhöcker  nach  aufwärts,  breitet  sich  zu  einer 
unnen  Muskelschichte  aus,  und  inserirt  sich  mit  einem  massig 
de  in  eine,  der  Oberfläche  der  Hirnschale  wie  eine  Kappe  ge- 

illfvnieine  R^g'el  für  die  Prlparation  aiaet  Moikels  gvlten ,  daas  mtn  wenifer  Zdt  aaf 
ftiaer  ObcrflAche  (durch  Abpripariren  seiner  ZeUsebefde),  alt  aof  die  sorrfAUit«  BIom- 
DrqtniDg'es  und  seines  Eodes  tu  verirendeo  bal>e.  Mao  f  iebt  sicJi  bei  den  prakUaelMa 
er  Leiche  hduflg  schon  damit  xufrieden,  den  Bauch  eines  Moskds  so  sehen,  aod  memo- 
id  Ende  desselben  ans  dem  Buche,  ohne  sieh  dfe  Mflhe  xn  nehmen,  sie  sn  pripMlren. 
üfUeh  ist,  sich  über  die  Wirkan8:swclse  ehm  Mnakelt  eliM  richtife  «ü  Milhnode  ?or- 
dtn,  wenn  man  nicht  die  beiden  Endpnnete  feiaer  LAnge  vor  AOfOi  hat,  m  wirddiüi 
I  Jeoea  gewiss  beachtet  werden,  weloh«  das  Secireo  niebt  als  Spitieni  MfeihtB. 
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nau  angefügte  Aponeurose  (die  Schädelhaube,  Galea  opanemtMu 
cranU) ,  welche  anmittelbar  unter  der  Haut  liegt ,  sich  zum  HinterhanpU 
und  zur  Schläfegegend  ausbreitet ,  an  die  Unea  semicircularU  der  seitli- 
chen Schädelgegend  fest  adhärirt,  und  mit  dem  fibrösen  Deckblatte  dei 
Schläfemuskels  verwachsend,  bis  zum  oberen  Jochbogenrande ,  wo  au 
endigt,  herabluuft.  An  ihren  hinteren  Rand  inserirt  sich  der  viereckige 
flache,  dünne  M.  occipüaiü  ^  der  von  der  Linea  semidrcularit  tufe- 
rior  des  Hinterhauptbeins  entsteht,  und  mit  dem  der  anderen  Seite  etwai 
convergirend  in  der  Galea  sich  verliert.  —  Die  beiden  Stirnmuskeln  werdet 
die  sehnige  Schädelhaube  nach  vorn ,  die  beiden  Hinterhauptmuskelo  nad 
hinten  ^ehen,  und  da  diese  innig  und  fest  mit  der  behaarten  Haut  des  Schi 
dels  zusammenhängt,  wird  sie  den  Bewegungen  der  Galea  folgen-  Wir 
ken  die  Stirn-  und  Hinterhauplmuskeln  gleichzeitig,  so  wird  die  Galea  ao 
den  Schädel  angepresst.  Das  Sträuben  der  Haare  kann  jedoch  nicht,  wie 
man  glaubt,  von  der  vereinigten  Wirkung  des  OccipÜaUs  und  FrontaUM  ab- 
hängen ,  da  die  Haarwurzeln  weder  mit  diesen  Muskeln ,  noch  mit  dei 
Galea  zusammenhängen.  Das  Sträuben  der  Haare  ist  vielmehr  von  der  Coa- 
traction  der  durch  KäUiker  in  der  Haut  und  in  den  Haartaschen  nachgewi^ 
senen  glatten  (organischen)  Muskelfasern  abhängig.  Wirkt  der  Jf.  fi^m- 
talis  allein,  so  legt  er  die  Stirnhaut  in  quere  Falten ,  welche ,  wenn  sie  n 
bleibenden  Runzeln  werden,  die  gefurchte  Stirne  der  Greise  bilden. 

Man  kann  die  Stirnmuskehi  als  den  vorileren ,  die  Hiaterhauptmaskein  als  dfli 
hinteren  Baucb^  und  die  Galea  als  die  Sehne  eines  und  desselben  Muskels  betracfateo, 
der  dann  Jtf.  epicranius  oder  OccipUo-frontalis  zu  nennen  wäre.  Wenn  die  Galea  verschieb- 
bar ist,  so  kann  sie  mit  dem  unter  ihr  liegenden  Periost  des  Schädels  nur  eine  locken 
und  dehnbare  Zellgewebsverbindung  eingeben,  lieber  einen  der  beiden  Stimmuskeb 
und  zwar  häufiger  über  den  rechten  als  über  den  linken,  verläuft  die  bei  körperlichei 
Anstrengungen  und  Gemüthsbewegungen  schwellende  Stirnvene  {Vena  praeparaid),  9^ 
Ader  des  Zornes,'  aus  welcher  man  vor  Zeiten  zur  Ader  Hess. 

B)  Muskeln  um  die  Oeffnungen  des  Gesichts. 

I.  Muskeln  der  Augenlidspalte.  Vom  inneren  Winkel  der  An- 
genlidspalte  geht  ein  kurzes  breites  Bändchen  CLiff.  palpebrarum  ifUer 
nuni)  zum  Stimfortsatz  des  Oberkiefers,  welches  man,  ohne  Präparation 
durch  Spannen  der  Augenlider  nach  aussen,  sehen  kann.  VonderobareoFIl 
che  dieses  Bändchens  entspringt  der  Schliessmuskel  der  Augenlidei 
J/.  orbicularig  s-  spMncler  palpebrarum^  der  eine  Kreisbewegung  um  dei 
Umfang  der  Orbita  macht,  und  an  der  unteren  Fläche  desselben  Bändchen 
endigt.  Man  braucht  den  Muskd  mnr  einmal  zu  sehen,  um  überzeugt  v 
sein,  dass  er  seinen  Namen  mit  Unrecht  trägt,  indem  er  nur  die  Haut  an 
die  Orbita  zusammenschieben ,  und  in  strahlenförmige  Falten  legen  kanii 
mit  den  Augenlidern  aber  nichts  zu  schaffen  hat.  Die  Schliessung  der  Ab* 
genlider  wird  vielmehr  durch  ein  besonderes  >  dünnes,  unter  der  Haut  d« 
Augenlider  liegendes,  gelblich-röthliches  Muskelstratum  bewirkt,  weldui 
von  Albin  als  Musculus  cüiaris  beschrieben  wurde.  —  Die  obere  Augenbraw 
kann  gegen  die  Nasenwurzel  und  etwas  herab  bewegt  werden,  durch  dM 
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Jf.  cormgatar  superciiii^  der ,  vom  Stirnmoskel  bedeckt)  von  der  Gla- 
Mli  entspringt,  über  den  Arcus  superciUaris  nach  aussen  geht,  und 
mft  dem  oberen  Theile  des  Orbicularis  sich  so  verwebt^  dass  er  eigenth'ch 
ein  tiefliegendes  Stratum  desselben  vorstellt. 

2.  Muskeln    der   Nase«     Der  Aufheber    des  Nasenflügels 
ood  der  Oberlippe,  Letator  alae  nasi  et  labii  superioris^  entsteht 
vom  Stirnfortsatze   des  Oberkiefers,  und  hängt  mit  dem  Ursprünge  des  M. 
fnniaüs  zusammen.  Er  steigt  an  der  Seite  der  Nase  herab,  und  theilt 
'ich  in  zwei  Schenkel,  deren  einer  zum  Nasenflügel,  der  andere  breitere 
«IT  Oberlippe  faerabläufl*  Er  rümpft  die  Nase,  und  erweitert  das  Nasenloch. 
~~  Der  Zusammendrücker  der  Nase,  Cmpressor  nasiy  entspringt 
von  dem  Seitenrande  der  Incisura  pyrififrmis^  neben  der  Anheftungsstelle 
des  Plügelknorpels,  läuft  vom  vorigen  bedeckt,  und  mit  ihm  verwachsen,  zum 
Bücken  der  knorpeligen  Nase,  und  verwandelt  sich  in  eine  feine  Aponeu- 
rose,  welche  mit  der  der  anderen  Seite  zusammenfliesst.  Zu  dieser  Apo- 
nenrose  kommt  nicht  selten  ein  graciles  Muskelbündelchen  vom  Stirnmus- 
kel   herunter,  als  M-  procerus  Saniorini-  —  Der  Niederzieher  der 
Na«e9  Depressar  nasi  s>  M.  lateralis  nasi^  entspringt,  von  den  beiden 
früheren   bedeckt,    von    der  Alveolarzelle  des   Eckzahns    und    äusseren 
Schneidezahns,  krümmt  sich  nach  auf-  und  vorwärts,  und  befestigt  sich 
un    NasenflügelknorpeU  —  Der   Niederzieher  der  Nasen  Scheide- 
wand, Depressor  septi  mobilis  narium^  besteht  aus  Fasern  des  Orbi- 
ctUaris  ariSj  welche  sich  nach  oben  begeben,  um  am   unteren  Rande  der 
Nasenscheidewand  zu  enden. 

S.  Muskeln  der  Mundspalte.  Sie  liegen  grösstentheils   in  der 
KicMoDg  der  verlängerten  Radien  der  Mundöffnung.  Nur  Einer  geht  im 
Kreise  um  die  Mundöffnung  herum.  Letzterer  ist  ein  Verengerer,  erstere 
Aber  sind  Erweiterer  der  Mundöffnung  und  folgen,  von  der  Nase  zum  Kinn^ 
in   dieser  Ordnung    aufeinander:    1.  Der  Aufheber  der  Oberlippe, 
Letator  labH  sup^  propriuS'i  einen  Querfinger  breit,  entspringt  am  inneren 
Abacbnitte  des  Margo  infraorbitalis^  und  geht  schräge  nach  innen  und  un- 
ten, 2nr  Substanz  der  Oberlippe-  Er  deckt  das  Forainen  infraarbitale  und 
^'e  ans  ihm  hervortretenden  Gefässe  und  Nerven.  2.  Der  Aufheber  des 
VoQdwinkels,  Letator  anguli  oriSj  kommt  aus  der  Grube  der  vorde- 
^  Fläche   des  Oberkieferkörpers,  und  verliert  sich,  fast  senkrecht  abstei« 
f^d  und  vom  Levator  labii  an  seinem  inneren  Rande  bedeckt,  im  Mund- 
^kel.  Er  liegt  unter  allen  Muskeln  der  Oberlippe  am  tiefsten.  8.  und  4. 
"^^  kleine  und  grosse  Jochbeinmuskel,  AI.  zpgamaticus  major  et 
^'^^^icTy  entspringen  von  der  Gesichtsfläche  des  Jochbeins,   der  kleine  über 
^^  grossen.  Sie  nehmen  vom  Orbicularis  palpebrarum  häuGg  Fasern  auf^ 
jB^d  gehen  vom  Mundwinkel  aus  in  die  Substanz  der  Ober-  und  Unterlippe 
^'^Tj  wo  sie  sieh  mit  den  Fasern  des  Schliessmuskels  verweben.   5.  Der 
^^chmaskef,  Risorius  Santorini^  der  dünnste  dieser  Muskelgruppe^  ent* 
^*^.^  in  der  Regel  von  der,  den  Kaumuskel  und  die  Parotis  deckenden  Apo- 
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neurose  CFascia  paroiideihfnassMrfcd),  und  läuft  quer  mm  MandwnkeL  Hr 
wird  auch  als  eine  unmittelbare  Fortsetzung  des  Fialysma  tnyaides  (S*  ISO 
beschrieben,  welches  mir  nicht  ganz  richtig  erscheint*  6.  Der  Niederxi»^«^ 
her  des  Hundwinkels,  Depressor  anguli  orU  s-  TriangulmiM^  6nlL^ 
steht  breit  am  unteren  Rande  des  Unterkiefers,  und  verweb!  sich,  spitzig 
zulaufend,  mit  der  Ankunftsstelle  des  Zygamaikus  nutfar  am  Mondwink^l. 
7.  Der  Niederzieher  der  Unterlippe,  Depressor  UbU  MkHoris    «. 
Quadratus  menti^  entspringt  am  unteren  Kieferrande,  aber  weiter  einwto^ 
als  der  vorige,  und  von  ihm  theilweise  bedeckt,  gehl,  mit  demselben  Mo«- 
kel  der  anderen  Seite  convergirend,  und  mit  dessen  inneren  FaserbAiidelii 
sich  wirklich    kreuzend,  zur  Unterlippe  hinauf.  8.  Der  Aufheber  des 
fcinns,  Levator  menti^  füllt  den  dreieckigen  Raum  zwischen  beiden  Qum— 
drati  aus,  entspringt  unter  der  Zelle  des  Eckzahns^  und  verliert  sich  in  di  ^ 
Haut  des  Kinns.  9.  Die  Schneidezahnmuskeln,  Musculi  indsM 
perU  zwei  obere  und  zwei  untere,  nehmen  ihren  schmalen  Ursprung  an  de 
Alveolarzellen  der  seitlichen  Schneidezahne,  und  verlieren  sich  als 
kurze,  aber  eben  nicht  schwache  Muskeln,  in  die  innere  Oberfliche  de 
betreffenden  Lippe.  —  Die  bisher  genannten  Muskeln  wirken  nur  auf  Eil 
Lippe.   Auf  beide  wirken   der  Backenmu§kcl  und  der  Schliessmuskel  de 
Mundes.  10.  Der  Backenmuskel,  M  buccinaior  s.  buccaUs^  enf 
von  der  äusseren  Fläche  des  Zahnlacherfortsatzes  beider  Kiefer,  und  voi 
Hamulus  pterygoideus  des  Keilbeins,  läuft  mit  ziemlich  parallelen 
quer  gegen  den  Mund,  wird  von  den  beiden  ZygmnaticU^  dem 
und  Depressor  anguli  aris  überschritten,  und  verliert  sich  am  Mondwii 
kel,  und  in  der  Wesenheit  der  Ober-   und  Unterlippe.  Wirkt  er  allein^ 
erweitert  er  die  Mundöffnung  in  die  Quere.  Wird  diese  Erweiterung 
die  gleichzeitige  Thätigkeit  des   Schliessmuskels  des  Mundes  aufgehol 
so  drückt   er  die  Wange  an   die  Zähne  an,  oder  comprimirt,   wenn  d. 
Mundhöhle   voll  ist,  den  Inhalt  derselben,  z.  B.  die  Luft,  welche, 
die  Lippen  sich  ein  wenig  öffnen,  mit  Gewalt  entweicht,  wie  beim  Blas^^Vy 
daher    der   alle  Name  Trompetermuskel.   In  der  Nähe    des    ersten 
oberen  Mahlzahnes,  wird  er  durch  den  Ausführungsgang  der  Ohrspeichel- 
drüse durchbohrt. 

Der    Ring-    oder    Schliessmuskel   des   Mundes,    SfMmS^r 
s.  Orbicularis  oriSy  bildet  die  eigentliche  wulstige  Fleischlage  der  Lippen« 
Er  liegt  zwischen  der  äusseren  Haut  und  der  Mundschleimhaut,  mit  leU- 
terer  weniger  fest  als  mit  ersterer  vereinigt,  und  besteht  aus  vielen  con- 
centrischen  Ringfasern,  welche  nirgends  am  Knochen  befestigt  sind,   niMi 
durch  den  Hinzutritt  so  vieler  geradeliniger  Muskelfasern  gekreuzt  und  mit 
ihnen  so  innig  verfilzt  werden,  dass  daraus  das  schwellende  Fleisch  der 
Lippen  entsteht.  Er  schliesst  den  Mund,  spitzt  die  Lippen  zum  Pfeifen  vaä 
Küssen,  und  verlängert  sie  zu  einem  kurzen  Rüssel  beim  Saugen.  Die  fie- 
len Muskeln,  die  sich  in  den  beiden  Hundwinkeln  inserireO)  sind  der  GithkI) 
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«anm  die  Mandöffhnng  eine  Querspalte,  und  nicht  wie  der  Afler^  ein  faltig 
ZBHiBiiiengesogenes  Loch  bildet. 

4.  Muskeln  des  Ohres.  Sie  sind  vergleichongsweise  sehr  wenig 
eotwickelt,  woran  weder  das  Tragen  der  Kinderhäubchen,  noch  der  Man- 
gel an  Uebong  Schuld  ist,  da  diese  Muskeln  auch  bei  Wilden  nicht  stärker 
encheinen.  Man  zählt  folgende : 

1.  Der  Aufheber  des  Ohres,  Af.  atiollens  auriculae ^  platt, 
dann,  dreieckige  liegt  unmittelbar  unter  der  Haut  auf  der  Fascia  iempora- 
Ütj  ?on  welcher  er  breit  entspringt,  und  im  Abwärtssteigen  sich  zuspitzend, 
an  der  hinteren  Fläche  des  Ohrknorpels  sich  verliert. 

5.  Der  Anzieher  des  Oh)res,  M.  attrahens  auriaüae^  liegt  übec 
dem  Jochbogen,  entspringt  von  ihm,  und  geht  horizontal  zum  vorderen 
Ende  des  Helix. 

3.  Die  Räckwärtszieher  des  Ohres,  AAti.  retrahentes  auriculae^ 
zwei  oder  drei  ebenfalls  horizontale  kleine  Muskeln ,  entspringen  vom  Pro- 
ce$9ui  maiMdeui^  und  inseriren  sich  an  der  hinteren  convexen  Fläche  der 
Obrnraadiel. 

$•  149«  Muskeln  des  ÜDterkiefers. 

Die    Einrichtung  des  Kiefergelenks   ist  auf  eine  dreifache  Bewegung 
des  Unterkiefers  berechnet,  welcher  gehoben  »nA  gesenkt,  vor-  und  rück- 
wärts^ so  wie  nach  rechts  und  links  bewegt  werden    kann.   Von  diesen 
Bewegungen  muss  das  Heben  mit  grosser  Kraft  ausgeführt  werden,  um  die 
Zihne  der  Kiefer  auf  die  Nahrungsmittel,  deren  Zusammenhang  durch  das 
Kaaen  aufgehoben  werden  soll,  mit  hinlänglicher  Stärke  einwirken  zu  las- 
^n.  Die  Hebemuskeln,  oder  eigentlichen  Beissmuskeln ,  werden  somit  die 
^Iwickellslen  Bewegungsorgane  des  Unterkiefers  sein.  Hierher  gehört  der 
^fweubu  iemparaUs ,  tnasseter  und  plerygoideus  internus*  Die  Senkung 
^8  Kiefers^  die  schon  durch  die  Schwere  des  Kiefers  allein  erfolgt,  kann 
durch  den  M»  bivenier  beschleunigt  werden.  Die  Vor-  und  Rückwärtsbe- 
^egong,  so  wie  die  Seitenbewegung,  die  mit  besonderer  Kraft  ausgefahrl 
^erden^  sind  theils  eine  Nebenwirkung  der  Hebemuskeln  (weil  ihre  Inser- 
Uooirichtong  keine  gerade,  sondern  eine  schiefe  ist),  theils  hängen  sie  vom 
^*  pOTUiaidetu  ewternus  ab.  Da  beim  Kauen  alle  drei  Bewegungen  des 
'^ers  wechselnd  auftreten ,  so  bezeichnet  man  die  Muskeln  des  Unterkie- 
fers vorzugsweise  als  Kaumuskeln. 

a)  Der  Schläfemuskel,  M.  temparaUs  s.  crotaphiies  luLporoLOi^  pul' 
'^e,  weil  man  auf  ihm  die  Schläfe.iarterie  pulsiren  fühlt,  und  bei  alten 
Leateo  auch  häuGg  pulsiren  sieht],  der  stärkste  Kaumuskel,  entspringt  vom 
POM  Umfange  der  Schläfenfläche,  Planum  teinporaie^  des  Schädels ,  und 
'^  Theile  von  der  innern  Oberfläche  einer  ihn  überziehenden,  festen,  fibrö- 
^  Sdiride,  FäKia  iemparalis^  welche  an  der  Linea  semicircularis  ent- 
.    Ml,  qh  ^  Gaka  apaneuroUca  cranü  sich  verwebt ,  und  am  obern 

'*■*•*  4w  AMloaüc  2.  Auf.  Y^ 
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Rande  des  Jochbogens  endigt.  Die  strahlig  zasammenlaureiiden  BQnddda 
Schläfemuskcls  werden  sehnig ,  und  vereinigen  sich  zu  einer  breiten  SehiOi 
welche  unter  den  Jochbogen  tritt,  und  sich  am  Kronenforlsafz  des  Uoleriw- 
fers  festsetzt.  Der  Schläfemuskel  hebt  den  gesenkten  Kiefer,  und  drfiokt 
ihn  mit  solcher  Gewalt  gegen  den  Oberkiefer,  dass  die  zwischen  den  Stoh 
pfen  und  Schneiden  der  Zahne  befindlichen  Nahrungsmittel  zerdrückt  nd 
zerschnitten  werden.  War  der  Kiefer  vorgestreckt,  so  wird  er  durch  Ai 
wieder  in  die  Gelenkgrube  zurflckgezogen. 

6)  Der  Kaumuskel 9  M.  masMeter^  ein  kurzer,  dicker,  viereckiger, 
mit  zahlreichen  Sehnenslreifen  durchzogener  Muskel)  entsieht  mit  zwei  Por- 
tionen, einer  vorderen  und  einer  hinteren,  vom  unteren  Rande  ond  der  ia- 
neren  Fläche  des  Jochbogens.  Die  vordere  stärkere  Portion  oonvergirt  Bit 
der  hinteren  schwächeren  und  von  ihr  grösstentheils  bedeckten,  und  beide 
zusammen  befestigen  sich  an  der  äusseren  Fläche  des  Unterkieferasies.  Er 
hebt  den  Kiefer^  und  streckt  ihn  auch  vor)  wenn  blos  seine  vordere  starke 
Portion  sich  zusammenzieht. 

c)  Der  innere  FlOgelmuskel,  M.  pierygaideuilniernui^  dämm 
j^enannt,  weil  er  aus  der  Fassa  pierygoidea  kommt,  befestigt  sich  an 
innern  Fläche  des  Unterkieferastes.  Seine  Richtung  ist  schief  von  obenoi»^ 
innen,  nach  unten,  hinten  und  aussen;  er  wird  deshalb  den  Kiefer  niAa 
blos  heben,  sondern  ihn  zugleich  vorschieben ,  und  wenn  er  nur  auf  ein^ 
Seite  wirkte,  nach  der  entgegengesetzten  Seite  bewegen. 

(0  Der  äussere  Flögelmuskel,  M.  pierygoideus  extemusy  ß.S 
den  unteren  Theil  der  Schläfengrube  aus,  entspringt  seinem  Namen  zufol^ 
von  der  äussern  Fläche  der  Lamina  externa  des  Processus  pierggoidemi 
und  dem  Tuber  niaxiilae  superiaris  mit  getrennten  Bäuchen ,  die  sich  ba.V 
aneinander  legen ,  verschmelzen ,  und  sich  mit  einer  kurzen ,  aber  stark.« 
Sehne  an  der  vorderen  Seite  des  Halses  vom  Proce$nu  conäylaideui  inseT 
ren.  Er  wirkt  wie  sein  Vorgänger,  nur  wird  er,  seiner  fast  queren  Riol 
tung  wegen,  für  die  Seitwärtsbewegung  besonders  günstig  wirken,  und  A 
durch  die  breiten  Kronen  der  Mahlzähne  auszuführenden  Reibbewegoog'e 
vorzugsweise  leiten. 

Der  zweibäuchige  Niederzieher  des  Kiefers  wird  bei  den  Halsmoskefii 
abgehandelt: 

Da  jede  Hälfte  des  Unterkiefers  einen  einarmigen  Winkelhebel  forttellt,  widdi« 
llebemuskel  sich  nahe  am  Stützpuncte  inseriren,  so  werden  sie  nur  mit  gronen^ 
Kraftaufwande  wirken  können  y  und  die  vom  Angriflspunctc  der  bewegenden  KraA 
weit  entfernten  Schneidezähne ,  überhaupt  geringerer  Kraftäusserungen  fähig  sein,  al* 
die  Mahlzäbue.  Man  beisst  eine  Birne  mit  den  Schneidezähnen  an,  und  knackt  eine No^a 
mit  den  Mahlzähnen  auf.  —Cm  die  Insertionsstelle  des  Schläfemuskels  zu  sehen ,  mn^ 
die  Jochbrücke  abgetragen  und  der  Masseler  herabgeschiagen  werden,  und  deräuiiBr' 
Flügelmuskel  wird  nur  nach  Wegnahme  des  Kronenfortsatzes  des  Unterkiefers  und  d^ 
daran  befestigten  Schläfemuskels  zugänglich. 

Nicht  blos  der  Schläfemuskel,  sondern  auch  der  Masseler  und  Baci?^ 
nalOT  sinA  mit  einer  Aponeurose  überzogen,  die  ihres  Zusammenhanges 
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der  Aponeorosa  des  Halses  wegen,  Erwähnung  verdient  Sie  kann ,  da  sie 
die  Backengegend  des  Gesichts  einnimmt,  Fascia  btwcaiis  genannt  werden. 
Ihr  hochliegendes  Blatt  deckt  die  äussere  Fläche  des  Masseten  und 
die  zwischen  diesem  Muskel  und  dem  Warzenfortsalz  eingeschobene  Ohr- 
spddieldnise,  Parotis^  daher  ihr  Name  Fascia  parotideo-masseterica'  Die 
lee  Blatt  ist  mit  der  unter  der  Haut  liegenden  Fettschichte  des  Gesichts 
innig  verbanden,  setzt  sich  nach  vorn  an  die  äussere  Fläche  des  J/.  b^icci- 
wior  fort»  und  verschmilzt  mit  dem  diesen  Muskel  überziehenden   tiefen 
Blatte.  Nach  oben  hängt  es  an  den  Jochbogen,  nach  hinten  an  den  Warzen- 
fortsatz und  den  Knorpel  des  Ohres  an,  und  steigt  nach  abwärts  zum  Halso, 
.  din  in  das  hochliegende  Blatt  der  Fascia  cervicaiis  überzugehen.  Ihr  t  i  e  f- 
lioo;ende8  Blatt,  Fasda  bucco-pharyngea ^    deckt  die  äussere  Fläche 
i»  M.  btircinataTy  läuft  nach  rückwärts,  um  an  der  innern  Seite  des  Unter- 
tieferasles  den  i/.  pterygoideus  einzuhüllen,  und  mit  dem  Lig*  laterale  in- 
lornnan  des  Kiefergelenks  zu  verschmelzen,  überzieht  die  seitliche  und  bin- 
are Wand  des  Pharynx  bis  zum  Schädelgrunde  hinauf,  und  geht  nach  ab- 
i^Srts  in  das  tiefliegende  Blatt  der  Fascia  cervicaiis  über. 

Zwischen  dem  vorderen  Rande  des  Masseter  und  der  äusseren  Fläche 

de^  BttCdnator  bleibt  eine  Grube,  welche  durch  einen  rundlichen  FetlknoU 

'^^  ausgefüllt  wird;  verschwindet  dieser  bei  allgemeiner  Abmagerung,  so 

'^llt  die  Backenhaut  über  der  Grube  ein,   und  bildet  die  den  abgezehrten 

®^«chtem  eigenthümliche  hohle  Wange. 

Der  Jf.  nuuseier  Qiaaaaofiaiy  kauen)  ist  wegen  seiner  constanteD  Beziehungen  zu 

gewissen  OefSssen  und  Nerven  des  Gesichts  besonders  wichtig.  Am  vorderen  Rande 

seiner  Befestigung  am  Kiefer,  steigt  die  Arteria  maxülaris  ext.  vom  Halse  zum  Gesichle 

empor,  nnd  pulsirt  unter  dem  aufgelegten  Finger;  an  seinem  hinteren  Rande  liegt, 

voB  den  Körnern  der  Parotis  umgeben,  die  Fortsetzung  der  CaroUt  exurna  und  der 

Stamm  der  hinteren  Gesichtsvene;  —  seine  äussere  Fläche  wird  von  hinten  her  durch 

die  Parotis  zugedeckt ,  und  der  Quere  nach  von  dem  Ausfuhrungsgange  dieser  Drüse 

(Dwtes  8iemim»mms\  der  queren  Gesichtsarterie,  und  den  Ne>*venstämmen  des  grossen 

Gioiefusses  gekreuzt.  So  oft  er  sich  zusammenzieht,  und  dadurch  dicker  wird,  com- 

primirt  er   die  zwischen  ihm  und  der  un*i^:bgicbigen  Fascia  paroUdeo-matseUrica 

ehigeariiaHete  Olmpeicbekirüse,  und  befördert  dadurch  den  Speichelzufluss  während 

des  Kanens.  Es  erklart  sich  hieraus,  warum  bei  der  Ohrspeicheldrüsenentzündung 

{hmütid)  das  Kauen  gänzlich  aufgehoben ,  u^-  \  das  Sprechen  nur  lispelnd  möglich  ist. 

—  Ruht  der  Muskel,  wie  im  Schlafe,  so  strömt  kein  Speichel  in  die  Mundhöhle  zu, 

Qod  ihre  Winde  trocknen  gerne  aus,  wenn  man  mit  offenem  Munde  schläft 

Durch  Combination  der  verschiedenen  Bewegungen  einzelner  Gesichtsmuskeln  ent- 
steht der  eigenthGmliche  Ausdruck  des  Gesichts  —  die  Miene.  Tritt  die  Thätigkeit 
^iDer  gewiasen  Gruppe  von  Gesichtsmuskelu  häufiger  und  andauernder  ein ,  so  bildet 

ein  vorwaltender  Grundzug,  der  bleibend  wird.  Jede  Gemüthsbewegung  hat  ihren 

Dialect  im  Gesichte  —  dem  Spiegel  der  Seele.  Neugeborne  Kinder 

%iiid  leidenschaftslose  Menschen  haben  keine  markirten  Züge)  Wilde  sehen  einander 

Anlich  wie  die  Schafe  einer  Heerde  \  das  Mienenspiel  wird  bei  aufgeregten  Seelenzustan- 

^len  lebhaft  und  ausdrucksvoll,  und  haben  die  Züge  einen  gewisi>en  bleibenden  Aus- 

^dnick  aDgeDommen,  kann  der  Physiognomiker  daraus  einen  Schluss  aufGemülh  und 

<httakler  wagen.  Wer  inwendig  ein  Schurke  ist ,  tragt  auch  äusserlich  den  Fluch 
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Gottes  im  Gesichte  (.Galgenphysiognomie).  —  Die  Physiognomik  ist  jedenbl 
sensehafUichere  Gnmdlagen  basirt,  als  die  Schadellefare. 

B)  Muskeln  des  Halses. 
§.  150.  Form,  Eintheilung  und  Zusammensetzoog  des  H 

Der  HaU,  CMum^  das  Bindungsglied  zwischen  Kopf  an 
ist  eine  kurze,  cylindrische  Säule,  deren  knöcherne  Achse  der 
Gegend  näher  als  der  vorderen  liegt.  Die  Länge  und  Dicke  di 
steht  nicht  mit  der  Grösse  und  Schwere  des  Kopfes  im  VerhältouRi. 
yerhältniss  des  grossen  Kopfes  zum  kurzen  und  schmalen  Halse  ist 
gebornen  auffallend*  Bei  gedrungener,  vierschrötiger  Statur  (ßiA 
draius)  ist  der  Hals  kurz  und  dick,  und  der  Kopf  steckt  zwischen  d 
tern.  Bei  schmächtigem,  lungensächtigem  Habitus,  wird  der  Hab 
dünn,  und  die  Bewegung  des  Kopfes  freier.  —  Zieht  man  von  den 
fortsätzen  eine  gerade  Linie  zur  Schulter,  so  hat  man  die  vorder 
gend  von  der  hinteren  getrennt.  Die  hintere  wird,  als  dem  Rück« 
render  Nacken  (.Certdx^  JSücha)^  später  abgehandelt.  Hier  nurvoi 
deren  Halsregion. 

Es  findet  sich  keine  Gegend  im  menschlichen  Leibe,  die  in  u 
Räume,  so  viele  lebenswichtige  Organe  einschliesst,  wie  die  vordi 
region.  Verfolgt  man^  bei  gestrecktem  Halse,  die  Mittellinie  dessc 
Kinne  bis  zum  oberen  Rande  des  Brustbeins,  so  stösst  man,  drei  C 
breit  unter  dem  Kinne,  auf  das  Zungenbein-  Unter  diesem  folgt  ein 
nern  stark  vorragender,  stumpfwinkliger  Vorsprung  (der  Adam 
P&mwn  Adami^  s.  Nödus  gulturis)^  welcher  dem  Kehlkopfe  entspr 
vor  der  Pubertätsperiode  fehlt.  Unter  diesem  liegt  eine  weiche,  in  die  ( 
ausdehnende,  gerundete  Wulst,  der  Schilddrüse  angehörend,  welche  ai 
Hälsen  entweder  gar  nicht,  oder  nur  wenig  sichtbar  und  fühlbar  ist, 
und  Blähhälsen  stärker  ausgesprochen  ist.  Unter  dieser  Wulst  endet  di 
Halsregion  als  D  r  o  s  s  e  I  g  r  u  b  e  iFossaJuguiaris)  über  dem  Manmbf 
ni,  —  Seitwärts  am  Halse  liegen  zwei  vom  Biiistbeine  gegen  die  Wi 
Sätze  aufsteigende,  durch  die  Kopfnicker  gebildete  Erhabenheite 
welchen  über  den  Schlüsselbeinen  flache  Gruben  (Foveae  supracün 
liegen.  Bei  starken  Anstrengungen  wird  am  hinteren  Rande  des  Kc 
eine  turgescirende  Vene  (die  Venajugularü  externa)  bemerkbar, 
eher  man  zur  Ader  lassen  kann.  An  mageren  Hälsen  bejahrter  Indivi 
diese  Erhabenheiten  und  die  zwischen  ihnen  liegenden  Vertiefung 
scharf  gezeichnet. 

Die  Haut  des  Halses  ist  dünn ,  beweglich  9  in  Falten  aufheb 
bildet  zuweilen  eine  selbst  bei  der  grössten  Streckung  des  Hai 
auszugleichende  Querfurche  unter  dem  Kehlkopfe,  welche  die  ( 
der  fhiozömschea  Anatomen  Collier  de  Vänus  nennt.  Das  subcut 
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g0webe  ist  in  der  Regel  fettlos^  und  verbindet  die  Haut -mit  einem  dar- 
onterliegenden  breiten  Hautmuskel^  dem  JPlafysma  myoides.  Unter  dieeem 
folgt  dae  hochliegenden  Blatt  der  Fascia  cervicalis,  welches  den  Kopf- 
nickfir  einechliesst.  In  der  Mitte  des  Halses  liegen^  von  oben  nach  unten^  das 
Zongeobein,  der  Kehlkopf,  die  Schilddrüse,  die  Luftröhre,  und  die  Speise- 
röhre, und  seitwärts  von  ihnen  das  Bündel  der  grossen  Gefasse  und  Nerven 
des  Halses,  welche  vom  tiefen  Blatte  der  Fascia  cervicalis  eingehüllt  wer- 
den. Hat  man  diese  Theile  entfernt,  so  präsentirt  sich  die  vordere  Fläche 
der  Wu'belsäule,  mit  den  auf  ihr  liegenden  tiefen  Halsmuskeln.  Das  über 
den  Zungenbeine  liegende  Stück  der  vorderen  Halsgegend,  bildet  mit  dem 
<linuiter  Hegenden  einen  rechten  Winkel,  und  entspricht  dem  Boden  der  Hund- 
kohle,  weshalb  es  auch  zu  den  Kopfregionen  gezählt  werden  kann. 

$•  151.  Specieiie  Beschreibung  der  Halsmoskelo,  welche  den  Kopf  und 

den  Unterkiefer  bewegen« 

Der  Hautmuskel  des  Halses,    Plaiysma  myoides    (ffXani0-|jia 

fxuoecfs^,    muskelartige    Ausbreitung),    Subculaneus    colli y    LaUssimus 

^^^iiif  ein  breiter,  dünner,   viereckiger  Muskel,   entspringt   vom  subcuta- 

^^  Zellgewebe  der  Brust  in  der  Gegend  der  zweiten  Rippe,  steigt  über  das 

^cdilöaselbein  zur  seitlichen  Halsgegend,  und  mit  dem  der  anderen  Seite  con- 

^^rgirend  zum  Unterkiefer  hinauf,  über  welchen  hinüber  er  zum  Pannicu- 

'^c«  ad^atus  des  Gesichts  gelangt,  und   mit  zerstreuten  Bündeln  im  Pan- 

^^fciiAff«  ini  Mundwinkel,  und  in  der  Fascia  parotideo-masseterica  en- 

'^S^-  D^i*  Convergenz  wegen  kreuzen  sich  die  innern  Fasern  beider  Haut- 

■^Uakeln  unter  dem  Kinne.  Die  mittlere  Halsgegend  wird  nicht  von  ihnen  be- 

<l«ckt«  Sehr  oft  geht  ein  Theil  der  hinteren  Bündel  nicht  zum  Gesichte,  son- 

^«n  um  das  Ohr  herum,  zur  Linea  sendcircularis  superior  des  Hinter- 

h^nptbeins  oder  zum  Warzenfortsatz.  Er  hilft  den  Kiefer  herabziehen,  und 

^«'iMbt,  wenn  dieser  fixirt  ist,  die  Haut  des  Halses  von  den  tiefer  liegenden 

S^iditen,  dt  der  nach  einwärts  concav  gebogene  Muskel,  während  seiner 

CoatractioD,  geradlinig  zu  werden  strebt. 

Der  Kopfnicker,  M.  sternO'CkidO'fnastoideus ^  liegt  an  der  Seite 

des  bisea,  zwischen  Brustbein  und  Warzenfortsatz.  Er  entsteht  mit  zwei, 

dveh  eine  dreieckige  Spalte  von  einander  getrennten  Köpfen,   von   der 

^^orderen  Flädie   der  Handhabe   des  Sternum  und    von   der  Eslrendias 

^krmHi  des  Schlösselbeins.  Beide  Köpfe  schieben  sich  so  übereinander, 

dm  die  Siemalportion  die  Schlüsselbeinportion  deckt,  und  vereinigen  sich 

Hier  der  Trennnngsspalte  zu  einem  gemeinschaftlichen  Muskelkörper,  der 

*di  un  Waraenfortsatze  ansetzt.  Er  zieht,  wenn  er  auf  beiden  Seiten 

^vb,  den  Kopf  nach  vorn,  dreht,  wenn  er  einzeln   wirkt,  das  Gesicht 

VMi  der  entgegengesetzten  Seitei  und  neigt  den  Kopf  gegen  die  Schulter 

><>iir  Siile.  Bei  fixirlem  Kopfe  kann  er  wohl  den  Brustkasten  heben,  und 

Mal  anch  bei  fordrter  Inspiration  mitwirken. 
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Da  es  ei  nm*^  Grundsatz  ist,  von  den  beiden  Endpuncten  eines  Muskels  jenen 
den  Ursprung  zu  nehmen,  der  der  minder  bewegliche  ist,  so  knnn  ich  88mm 
Tkeäe  nicht  beipflichten,  welche  den  Warzenfortsatz  als  den  Ursprung  des  Koplnick« 
betrachten.  Ebensowenig  möchte  ich  nach  Albin  und  Meckei  ihn  in.zwei  besondi 
Muskeln  trennen,   und  einen  Sterno-mastoideus  und  Cleidth-mtutoitUui  vai\idT9chtiA& 
Wenn  auch  die  beiden  Kopfe  bei  vielen  Säugethieren  als  getrennte  Muskeln 
so  wäre  Ihre  Annahme  beim  Menschen  eine  nutzlose  Vervielfältigung,  und  wir  würdei 
um  consequcnt  zu  bleiben ,  genöthigt  sein ,  alle  übrigen  beim  Menschen  vereinii 
l>ei  den  Thiereu  aber  getrennten  Muskelportfonen  als  selbstständige  Miiskeln  zu 
ten  (z.  B.  die  drei  Portionen  des  Deltamuskels). 


Der  Kopfnicker  ist  zuweilen  dreiköpfig.    Der  dritte,  gewöhnlich  se 
schwache  Kopf,  liegt  entweder  zwischen  den  beiden  gewöhnlichen,  od< 
an  der  äusseren  Seite  der  Ciavicuiarportion.  —  Als  Thierähnlichkeilen  sir^d 
ferner  zwei  Abnormitäten  interessant.  1.  Es  löst  sich  vom  vorderen  RancSe 
des  Muskels   ein  Bündel  ab,  um  zum  Winkel  des  Unterkiefers  tXL  geh^^n 
(beim  Pferde  setzt  sich  die  ganze  Slernalportion  am  Unterkiefer  fest),  od^Kf 
es  verlängert  sich  2.  ein  Theil  der  Sehne  der  Sternalportion  nach  abwwr^"ts 
zur  vorderen  Fläche  des  Brustbeins,  wird  fleischig,  und  befestigt  sich  en^^t- 
weder  am  5.,  6.  oder  7.  Rippenknorpel,  oder  verliert  sich  in  die  Scheide  d     -^^ 
geraden  Bauchmuskels.  (Andeutung  des  bei  einigen  Säugethieren  vorkomme    '^A' 
den  Musculus  sternaüs,) 

Am  hinteren  Rande  des  Sierno  deidomasUrideus  läuft  die  Venaßtgw^ 
laris  ext'  herab;  ~  seine  äussere  Fläche  wird  vom  schräge  auEsteigeL 
den  Nervus  aurictUaris  magnus  gekreuzt;  —  seine  untere  Hälfte  dec^zi'^^ 
die  Vena  Jugtäaris  irU- ,  die  Arteria  carotis  communis^  und  den  zwisch»  tfcfe^^ 
beiden  liegenden  Nervus  vagus* 

Der  zweibäuchige  Unterkiefermuskel,  Biventer  s. 
cus  maxUlae  inf.^  liegt  im  oberen  Theile  des  Halses,  dicht  am  und  oi 
(er  dem  Unterkiefer.  Sein  hinterer  Bauch  entspringt  aus  der  Ihciswa 
stoidea^  sein  vorderer  vom  unteren  Rande  des  Kinnes.  Beide  Bauche  w 
den  durch  eine  mittlere  rundliche  Sehne  verbunden,  welche  durch  ein  achm 
les  fibröses  Blatt  an  das  Zungenbein  geheftet  wird^  und  deshalb  einen  na» 
unten  convexcn  Bogen  bildet,  der,  wenn  man  das  Zungenbein  nach  aK 
wärts  zieht,  ein  spitziger  Winkel  wird.  Häufig  durchbohrt  die  Sehne  d* 
Griffel-  Zungenbeinmuskel  vor  seiner  Insertion  am  Zungenbeine ,  und  wib  i 
in  diesem  Falle  von  einem  kleinen  Schleimbeutel  umhüllt.  Die  vordere 
Bäuche  beider  Digastrici  werden  oft  durch  eine  sehnige  Querbinde  mit  tim  ^  '^'" 
ander  verbunden.  —  Er  zieht  den  Kiefer  herab,  und  öffnet  den  Mund*  lY  ^ 
der  Kiefer  durch  die  Hebemuskeln  fixirt,  so  gewinnt  auch  sein  Yorder»^'^'^'* 
Bauch  einen  festen  Punct,  und  der  Muskel  wird,  wenn  er  sich  zosammes ^'^'^ 
zieht,  das  Zungenbein  heben.  Er  kann  auch  seine  Thätigkeit  umkehrei 
und  den  Warzenfortsatz  sammt  dem  Hinterkopf  herabziehen,  wodurch 
Yorderkopf  in  die  Höhe  geht,  und  der  Mund  durch  Hebung  des 
kiefers  geöffnet  wird.   Man  überzeugt  sich  von  der  Richtigkeit  dieser 


a 


(.  16t.  Muskeln  des  Zungenbeins  und  der  Zunge.  295 

gibe»  wenn  man  das  Kinn  auf  die  Hand,  oder  auf  den  Rand  eines  Tisches 
tkouDl,  and  den  Mand  zu  öffnen  sucht. 


$•  152.  Muskeln  des  ZuDgeDbeins  und  der  Zunge. 

Die  Muskeln  des  Zungenbeins  bilden  eine  für  sich  bestehende  Gruppe 

Ton  Muskeln,  welche  theils  über,  theils  unter  dem  Zungenbeine  liegen. 

Die  Muskeln  der  Zunge  liegen  Mos  über  dem  Zungenbeine,  und  schliessen 

fiA  an  die  Zungenbeinmuskeln  so  an,  dass  sie  unter  Einem  mit  ihnen  ab- 

^handelt  werden  können- 

A)  Zungenbeinmuskeln. 
d)  Zungenbeinmuskeln,  welche  unter  dem  Zungenbeine  liegen: 
1.  Der  Schulterblatt-Zungenbeinmuskel,  A/.  ofno-hyotdeus- 
tr  entspringt  vom  oberen  Rande  der  Scapula,   nahe  am  Ausschnitte,  oder 
▼oin  Querbfindchen  des  letzteren,  lauft  als  ein  langer  und  dünner  Muskel - 
«ftraag  schräge  nach  innen  und  oben,  kreuzt  sich  mit  dem  Kopfnicker,  der 
ihn  bedepkl,  ist  an  der  Stelle,  wo  er  über  die  grossen  Gelasse  des  Halses 
W'eggeht,  sehnig,  wird  dann  wieder  fleischig,  und  setzt  sich   am   unteren 
ftcinde  der  Basis  des  Zungenbeins  fest. 

3.  Der  ßrustbein-Zungenbeinmuskel,  M  sterno-hyoideus^ 
^■^ispringt  von  der  hinteren  Fläche  der  Handhabe  des  Brustblattes,  steigt 
^^cikrecht  zum  Zungenbeine  hinauf,  und  inserirt  sich  einwärts  vom  Omo- 
f^S^MeuS'  Er  ist  daumenbreit,  dünn,  und  dem  der  anderen  Seite  fast  bis 
^Ur  Berährung  nahe  gerückt.  Hat  man  ihn  quer  durchschnitten,  so  Gndet  man 
t^nter  ihm  zwei  ähnliche,  flache,  aber  etwas  breitere  Muskeln,  welche  zu- 

imnengenommen  so  lang  sind  wie  der  Sterno-hyoideus.  Diese  sind: 
8,  Der  Brustbein-Schildknorpelmuskel,  M-  stermthyreoi- 
welcher  von  der  hinteren  Fläche  der  Brustbeinhandhabe,  und  vom 
Oleren  Rande  des  ersten  Rippenknorpels  entspringt,  und   nicht  bis  zum 
Zongenbeine  aufsteigt,  sondern  schon  an  der  Seitenplatte  des  Schildknor- 
pe!"  endigt.  Die  Lange  seiner  Muskelbündel  wird  durch  einen  quer  einge- 
webten sehnigen  Streifen  CIhscripiio  lendined)  unterbrochen.  Was  ihm  an 
linge  fehlt,  um  das  Zungenbein  zu  erreichen,  ersetzt: 

4.  Der  Schildknorpel-Zungenbeinmuskel,  3/.  thyreo-hyoi- 
Am,  der  dort  entspringt,  wo  der  Sterno-thyreoidem  endigte,  und  am  un- 
Imyo  Rande  der  Basis  und  des  grossen  Hernes  des  Zungenbeins  sich  fest- 
*^^  Der  Thyreo-hyoideus  kann  das  Zungenbein  unmittelbar,  der  Stenw- 
^^eaiäeus  nur  mittelbar  herabziehen. 

b)  Ueber  dem  Zungenbeine  liegen: 

1.  Der  Griffel-Zungenbeinmuskel,  M-  styUhhyoideus.  Er  ent- 

VHiigt  von  der  Mitte  des  GriflTelfortsatzes,  bildet  einen  schlanken,  rundli- 

^ben  Huskekirang,  läuft  mit  dem  hinteren  Bauche  des  BwetUer  maxülae 

^^^\k  vom  und  unten,  wird  zuweilen  von  der  Sehne  des  letzteren  durch- 
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ier  läuft  an  der  Süsseren  Seite  der  Sehne  herab  mn  kleinen  Znrm  - 
lorn. 

Der  Kiefer-  oder  Mahlzung^enbeinmuskel,  M.  I^bhky^Jtii' 

ruXn^  Kinnbacke)  •  Er  nimmt    seinen  Ursprung  an  der  Lima  obC^- 

iterna  s*  mylohyoidea   des  Unterkiefers,  und  stellt  einen  breite^r^, 

iigen  Muskel  dar,  dessen  äusserste  Fasern  an  der  vorderen  FläcEi^e 

ungenbeinbasis  endigen,  die  übrigen  dagegen  in  denselben  Musk^^l 

inderen  Seite  entweder  ununterbrochen  oder  durch  VermitUang  eim 

igen  Zwischenlinie   fortlaufen,  und  streng  genommen   somit  nur  E 

o-hyoideus  für  beide  Seiten  besteht,  der,  als  von  einer  Linea  obligk^mta 

>rna  zur  anderen  laufend,   Transtfet'sus  tnandibuiae  genannt 

nnte.  Dieser  Muskel  liegt  sodann  nicht  in  einer  horizontalen  Ebene,  soi 


«- 


rn  ist  nach  unten  gekrümmt,  und  seine  tiefste  Stelle  erscheint  am  Korp  er 
3S  Zungenbeins  adharent.  Er  wird,  wenn  er  sich  zusammenzieht,  pl^^aiD 
/erden,  dadurch  das  Zungenbein  und  den  ganzen  Boden  der  Mundhöi^i^e 
eben.  Um  ihn  in  seiner  ganzen  Grösse  zu  sehen,  muss  der  vordere  Baa*M-di 
eider  Digastrici  weggenommen  werden. 

3.  Der  Kinn-Zungenbeinmuskel,  3/.  geniO'Ayoideuij  liegt  äb^^>a' 
em  vorigen,  entspringt  schmal  von  der  Spina  tnentaiis  interna^  Vkt^izJH 
erade  und  etwas  breiter  werdend  zum  Zungenbeine  herab,  und  befestiH- gt 
ich  an  der  Basis  desselben.  Er  ist  an  denselben  Muskel  der  anderen  Se^S^^ 
0  fest  angeschmiegt,  dass  er  häufig  sich  mit  ihm  vereinigt,  und  ab  unpa 
iger  Muskel  erscheint- 

B)  Zungenmuskeln. 

1.  Der  Kinn-Zungenmuskel,  M»  genio-giossui  (/eveiov,  Kim 
Xooaca,  Zunge) .  Er  liegt  über  dem  Genio-hyoideus,  entspringt  mit  eim 
reieckigen  Sehne  von  der  Spina  mentaiis  interna,  und  läuft  nach 
^ärts  gegen  die  untere  Flache  der  Zunge,  in  welche  er  mit  strahlig  aiueii 
nder  fahrenden  Fasern  eindringt.   Er  bildet   unmittelbar  den  Boden  d« 
lundhöhle,  und  wird  an  seiner  oberen  Fläche  von  der  Schleimhaut  derael 
en  überzogen,  welche  hier,   zwi.schen  beiden  Kinn-Zungenmuakeln^ 
iungenbandchen  bildet.  Er  liegt,  wie  der  Genichhyoideus^  dicht  an  seinei 
lespan,  und  soll  von  ihm  durch  einen  Schleimbeutel  geschieden  werden  Ciy 
essen  hydropischer  Zustand   die   sogenannte  Froschgeschwulst,  Banulff' 
edingen  soll.  Er   zieht  die  aufgehobene  Zunge  nieder,  und  nähert  ihrei 
Irund  dem  Kinnstachel,  wodurch  die  Spitze  derselben  aus  der  Mundhöbl^^^" 
eraustritt.  Man  hat  ihn  deshalb  auch  Exserior  oder  Proiru9or 
;enannt. 

2.  Der  Zungenbein-Zungenmuskel,  jl/.  Aj^0-^A»tft».  NachEnt- 
?rnung  des  Biventer^  Myi<h  und  S^/o-AyoideuSj  sieht  man  ihn  vom 
en  Rande  des  Mittelstucks  des  Zungenbeins,  seines  grossen  und  kleinerB 
lornes,  entspringen.  Er  wurde  dieses  dreifachen  Ursprunges  wegen  aeh^* 
ib  erflüssig  in  drei  besondere  Muskeln  getheilt:  Basio-j  Ceraiih  and  Ckom^ 
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^i^faiius*  Er  ist  dünn  und  breit,  steigt  schief  nach  vorn  und  oben  zum 
^tennnde  der  Zunge  empor,  und  ist  ein  Depressar  Unguae. 

3.  Der  Griffel-Zungen muskel,  M. stylo-glosstis^  entspringt  von 
'«r  Spitze  des  GriiFelfortsatzes  und  vom  JJg.  stylo-maxiUare ,  hegt  über 
^innerhalb  des  Stylo-hyoideus ^  geht  bogenförmig  zum  Seitenrande  der 
^ge,  wo  er  sich  mit  den  aufsteigenden  Fasern  des  Hyo-glossus  kreuzt, 
^Qdtheils  zwischen  den  Bändeln  desselben  in  das  Zungengewebe  eindringt, 
'kiis,  sich  allmdlig  verjüngend ,  bis  zur  Spitze  der  Zunge  auslauft*  Zieht 
die  Zonge  seitwärts  und  rückwärts. 

Der  innere  Muakelbau  der  Zunge,  folgt  bei  ihrer  Beschreibung,  $.  !227.  —  Die 

besfe  Ansicht  von  der  Grösse,  Stärke,  und  strahligen  Verbreitung  des  Af.  genio-giosstUf 

der  den  grossten  Antheil  des  eigen Uicben  Zungenfleisches  erzeugt,  erhält  man ,  wenn 

OMo  den  Dnterkiefer  am  Kinne  zersägt,  alle  Weichthcile  bis  zur  Wirbelsäule  durch 

einen  senkrechten  Schnitt  spaltet,  und  die  Schnittfläche  der  Zunge  besieht. 

Unter  allen  hier  abgehandelten  Muskeln  variirt  der  Styhhyoideus  am  öftesten  durch 

^Hallen  in  zwei  kleinere.  Die  Spaltung  des  Muskels  durch  die  Sehne  des  Bivcuters 

*^hejnt  zu  dieser  Anomalie  zu  disponiren.  Ich  habe  ihn  auch  dreifach ,  Otto  dagegen 

^^^  beiden  Seiten  fehlen  gesehen.  Fehlen  des  Omo-hyoideus  y  und  Ersetzen  desselben 

^itircfa  einen  breiten  Stemo-hyoldeus  auf  beiden  Seiten  beobachtete  ich  zweimal.  Sein 

Ursprung  wird  zuweilen  auf  die  Basis  des  Processus  coracoideus,  ja  sogar  auf  den  obe- 

'^^    Rand  der  ersten  Rippe  versetzt ,  woher  die  Mamen  Coraco-  und  Costo-hyoMeus, 

^ioe  mittlere  Sehne  wird  nicht  selten  durch  FIcischfasern  ersetzt.  Der  öfters  vorkom- 

''^Ofle  Musculus  coraco-cervicalis  AVatixit  entspringt  vom  Rabenschnabelfortsatz^  läuft, 

"^^eckt  vom  Drsprungsbauche  des  Omo-hyoideus ,  nach  vorn  und  oben  in  die  Fossa 

^^^^f^^amvieularUy  und  endet  im  tief  liegenden  Blatte  der  Fascia  eervicalis,  welches 

^  anspannt. 

Nebst  dem  Stylo-kyoideus  und  Styh-glossus,  finde  ich  gar  nicht  so  selten  einen 
^^^kwürdi^n  Bluskel  am  Griflelfortsatz  entstehen,  welchen  ich  im  21.  Bande  der 
^lerr.  med.  Jahrbücher  (Neue  Folge) :  Bemerkungen  über  die  Ge sich ts- 
^tigkeln  und  einen  neuen  Muskel  des  Ohres,  beschrieb  und  abbildete.  Er 
^^ht  an  der  Aussenseite  des  Griflels  nach  oben  zur  unteren  Wand  des  knorpeligen  Ge- 
■Vorgangs,  und  wurde  von  mir  S/ylo-mricularis  genannt.  Da  er  in  T^//««'«  Umarbeitung 
^^r  S5mmerring^schen  Muskellehrc  nicht  aufgenommen  wurde,  so  benützte  ich  diese  Ge- 
legenheit, ihm  seine  Existenz  zu  vindiciren,  und  da  er  unter  30  Fällen  fünfmal  auf 
heiden  Seiten  vorkam,  so  ist  er  wohl  mehr  als  blosse  bedeutungslose  Anomalie. 

Da  das  Heben  und  Senken  des  Zungenl>eins  eine  übereinstimmende  Bewegung 
^e«  mit  ihm  zusammenhängenden  Kehlkopfes  bedingt ,  das  Heben  und  Senken  des 
i^ehULopfes  aber  mit  Reibung  dos  vorspringenden  Pomum  Adami  an  der  inneren  Fläche 
4er  Hautdecken  des  Halses  verbunden  sein  muss,  so  beßndet  sich  auf  und  über  dem 
^^Mnum  ein  breiter  Schleimbeutel,  der  sich  bis  zur  Basis  des  Zungenbeins  erstreckt, 
Und  Burm  mueosa  suMyoidea  {Malyaiyne)  genannt  wird.  Wassersucht  desselben  kann, 
^riemirein  Fall  bekannt  wurde,  für  Kropf  gehalten  werden. 
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Sie  zwrfiülen  in   zwei  Gruppen ,  deren  eine  auf  der  vorderen  Fläche 
Wirbebiole  aufliegt ,  die  andere  die  Seitengegend  derselben  einninmt. 


9.  15S.  Tiefe  HaliOMiAeln. 

/.  Muskeln  auf  der  vorderen  Fläche  der  Balswtrba^ 


Der  grosse  vordere  gerade  Kopfmuekel,  M.  fWA 
Um  mUicuM  mtitfor  ^  enUpringt  mit  vier  sehnigen  Zipfen  vom  vorden 
des  iweiten  bis  sechsten  Halswirbel  -  Querfortsatzes »  steigt,  etw 
innen  gerichtet  empor,  und  heftet  sich  an  die  untere  Fläche  der  Pari 
rii  des  Hinterhauptbeins*  Beugt  den  Kopr  nach  vorn. 

Der  kleine  vordere  gerade  Kopfmuskel,  M-  rect 
äM  amUems  minor  ^  entsteht  am  vorderen  Rande  des  Querrortaa 
Atb&i  geht  schief  nach  innen  und  oben,  wird  vom  vorigen  bedeckt 
■lit  3un  diesell>e  Insertion  und  somit  auch  dieselbe  Wirkung« 

Der  lange  Halsmuskel,  .tf.  longut  coUiy  liegt  nach  ini 
ReeiUM  capitts  anikus  mqfor ,  und  bedeckt  die  vordere  Wirbelsaa 
vom  ersten  Halswirbel  bis  zum  dritten  Brustwirbel  herab.  Er  hat  ei 
complicirten  Bau,  und  besteht  eigentlich  aus  zwei  unter  einander 
denen  Muskeln.  Der  untere  kleinere,  etwas  schräge  nach  aus- 
wärts gerichtete  Muskel,  entspringt  mit  spitzigen  Sehnenzipfeln 
Seite  des  Körpers  und  den  Zwischenknorpeln  der  drei  oberen  Bni 
so  wie  vom  Körper  der  drei  unteren  Halswirbel ,  und  inserirt  sie 
aofcteigend«  durch  zwei  oder  drei  kurze  Sehnen  am  vorderen  Rs 
zwei  oder  drei  letzten  Halswirbel-Querfortsätze ,  und  mit  vier  flei« 
nigen  Zacken  an  die  Körper  des  fünften  bis  zweiten  Halswirbels.  Dei 
etwas  stärkere ,  entspringt  n«it  vier  Zacken  von  den  vorderen  Bin 
Onerfortsätze  des  sechsten  bis  dritten  Halswirbels ,  läuft  schief  nm 
ond  oben,  verschmilzt  mit  dem  unteren «  wird  von  dem  der  andei 
nor  dorch  einen  schmalen  Streifen  der  Fascia  kmgiiudinaUs  ani. 
und  setzt  sich  an  das  Tubercolum  des  vorderen  Halbringes  des  A 
beogt  die  Halswirbelsäule,  und  dreht  sie  zugleich. 

i  Muskeln  an  der  Seitengegend  der  Halswirbeli 

Hier  liegen  die  drei  Rippenhalter,  Scaleni  (txx.Wo^, 
dreiseitig),  welche  von  den  (Hierfortsätzen  der  Halswirbel  zur  ei 
zweiten  Rippe  ziehen,  und  bei  der  geringen  Beweglichkeit  dieser 
lieber  den  Hals  seitwärts  (wenn  sie  nur  auf  einer  Seite  wirken)  o 
wärts  (wenn  sie  auf  beiden  Seiten  thätigsind>  beugen,  als  die  Rippi 
weroen» 

Der  vordere  Rippenhalter,  M^  srmienus  anUcus^  e 
\om  oberen  Rande  der  ersten  Rippe«  und  läuft  an  der  äusseren  i 
Lsmgus  caiH  zu  den  vorderen  Rändern  der  Qoerfortsätxe  des  vi 
sechsten  Halswirbek, 

Der  mittlere  Rippenhalter«  .V.  9taiemms  medius  ^  l 
ori  hinter  dem  vorderen,  ents|Hingt  vom  oberen  Rande  und  von 
aeiea  Fläclie  der  ersten  Rippe,  «id  inserirt  sich  mit  siebco  Zacki 
Qwtetait»  dkr  HakwirbeL 
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Der  hintere    Rippenhalter,    M-   scaienus  posOcuSj    ist  der 

Ueinste,  and  hüufig  mit  dem  mittleren  verwachsen.  Er  entspringt  an  der 

iweiten  Rippe,  ond  befestigt  sich  an  den  Querfortsätzen  des  fünften  bis 
mbenten  Halswirbels, 


§.  154.  Topographische  Anatomie  des  Halses« 

Es  handelt  sich  hier  nicht  um  eine  Detaiischilderung  sammtlicher  am 
bhe  angebrachter  Weichtheile,  die  für  Anfanger  grossen  Theils  unver- 
ständlich wäre,  sondern  um  die  Erörterung  des  Nebeneinanderseins  der 
irichtigeren  Gefösse  und  Nerven,  welche  in  gewissen  constanten  Beziehun- 
gen  zu  den  Muskeln  des  Halses  stehen.  Diese  Beziehungen  sind  so  sieber 
und  verlässlich,  dass  sie  bei  dem  Au&uchen  grösserer  Gefasse  und  Nerven 
£e  besten  Führer  sind.  Der  Anfanger  wird  deshalb  gut  thun,  bei  der  Zer- 
giiedening  des  Halses  sein  Augenmerk  nicht  blos  auf  die  Muskeln,  sondern 
UMch  auf  die  Weichgebilde  zu  richten,   welche  zwischen   denselben  einge- 
icbaltet  liegen. 

Nach  Entfernung  der  Haut,  des  Ptalysma  myoides^  und  des  hochlie- 
fenden  Blattes  der  Fascia  colli,  bemerkt  man  vorerst,  dass  die  Richtungen 
de«  Stemü-deido-masloideus  und  des  Omo  hyoideus  sich  kreuzen.  Erste- 
rer  läuft  von  innen  und  unten  nach  oben  und  aussen,  letzterer  in  entgegen- 
S^isetzter  Richtung«  Die  gekreuzten  Muskelrichtungen  beschreiben  die  Sei- 
ten zweier  mit  den  Spitzen  aneinanderstossenden  Dreiecke*  Denkt  man  sich 
die  Richtung  des  Ofno-hyoldeus,  über  das  Zungenbein  hinaus,  bis  zum 
Kino  verlängert,  so  ist  die  Basis  des  oberen  Dreieckes  der  untere  Rand  des 
Kiefers;  die  des  unteren  der  obere  Rand  des  Schlüsselbeins.  Wir  wollen 
das  obere  Halsdreieck  deshalb  Trigonum  inframaxillarey  und  das  untere 
T^^immn  supracüwiculare  nennen.   Beiden  Dreiecken  entsprechen  schon 
bei  äusserer  Ansicht  des  noch  mit  der  Haut  bedeckten  Halses  magerer  In- 
^^oen,  zwei  seichte  Gruben:  Fossa  inframaxülaris  et  supraclavicula- 
^.  —  Man  beginne  mit  der  Untersuchung  des  unteren  Halsdreieckes, 
^<Hl  trenne,   um  es  zugänglicher  zu  machen,  den  Schlüsselbeinursprung 
^  Kopfnickers,  kt  dieses  geschehen,  so  findet   man  die  Area  des  Drei- 
^^Efts  durch  eine  lockere  verschiebbare  Aponeurose  —  tiefliegendes  Blatt  der 
'^Xcfti  coltt  —  bedeckt,  welches  mit  dem  M-  anuhhyoideus  verwachsen  ist, 
^>i^  durch  ihn  gespannt  werden  kann.  Unter  dieser  Aponeurose  folgt  laxes, 
S*^>e8blätlrige8  Zellgewebe,  welches  die  Lymphdrüsen  des  Plesus  supra- 
^^^"ffknlarU  enthält,  und  vorsichlig  abzutragen  ist,  um  die  im  Grunde  der 
Grube  liegenden  Weichtheile  zu  schonen.  Man  stösst  nun  auf  die  seitliche 
G^eod  der  Halswirbelsäule  und   die  an  ihr  entspringenden  Scalen!.  Wird 
Boa  das  Schlüsselbein  weggenommen,  oder  durch  starkes  Niederziehen  des 
Annes  so  weit  gesenkt,    dass  man  den  oberen  Rand  der  ersten  Rippe  er- 
'^'■dkl,  so  findet  man  an  der  vorderen  Fläche  des  Scaienus  anterior  den 


Bt  inT  TorderpQ  und  seitlichen  ttru^lgegend.  3d1 

lApoiteurose  des  Haise.s. 

J  Halses  (.Fascia  colli  s.  cercicalta)  ist  eine 

Izusanimenhängen'les  Ganzes  nie  darzusleliendc 

I  einem  hoch-  und  liediegeiiden  Blatle  besteht, 

■g   in   zwei   Blätler  spalten,    um   Weichlheile 

■d  »ich  wieder  zu  vereinigen-  Könnte  man  sich 

»wegdenken,  und  nur  die  Fascia  colli  zurück- 

1  System   von   hohlen  Röhren   und  Schläuchen 

b  Weichlheile  durchgesteckt  waren.  Das  hoch- 

tsetzung  der  Fascia  parotitleo-triasseterka  des 

V  Plaiysma  myoiiks,  deckt  das  Trigonum  in- 

bpfnicker   ein>  setzt  sich  über   das  Trigonum 

Bselbeine  fort,  und  adhürirt  an  ihm.  Nach  hin- 

lem  Mtisctilus  cucuUaris  liegende  Fascia  nuchae 

•kX  es  den,   vüui  Brustbeine  heraurkomni enden 

,  tleriK-lAyreoideus,  tkyreolitfoitleus,  so  wie 

jüleus,  (ur  welche  Muskeln  es  Scheiden   bil- 

■dianlinie  mit  demselben  Blatte  der  anderen  Seite 

■t  in   die  Brusthöhle  ein,  sondern   befestigt  sich 

I  das  L^amentuni  interclaciculare.  —  Das  tief- 

I  an  der  Unea  obliqua  inferna  des  Unterkiefers, 

•xtUare,  und  mit  der  Fascia  ftucco-pftaryiigea 

iqd  des  Trigoni  inframaxillaris,  geht  unter  dem 

supraclaeiculare-,   dessen  Boden   es   ebenfalls 

D  Bauche  des  Oino-liyoideus  fest  an,  verschmilzt 

I  nuchae,   dringt  nach   vorn  gegen   die  grossen 

I  Bcheidenartig  umscbliessl,   und   (heilt  sich  ein- 

ilwei  Blätter,  deren  eines  hinter  dem  Pharynx  und  der 

I  IttngÜudinalis  der  Wirbelsäule   zieht,   um   mit  ihr 

!  andere  vor  der  Schilddrüse  und  Luftröhre  mit  dem 

platte  der   anderen   Seite  verschmilzt,   und    nach  ab- 

!  Bruslaperlur  in  Atn  Thorax  eindringt,  um  sich  an 

'frii  tlerni  und  an  die  vordere  Fläclie  des  Herzbcu- 

I  am   Körper  des  Zungenbeins  und  über  dem  Pomutit 

-  und  liellii'gende  Blatt  der  Halsbinde  zu  einem  einfa- 

I  verbunden. 

I Muskeln  der  Brust. 

isiebt  der  vorderen  und  seidiclieit  Brustgegeiid. 

r  jene  Muskeln  abgehandelt,  welche  an  der  vordfl- 
Rn  Seitengegenden  der  Brust  vorkommen,  die  an  der  hin- 
:dagerteu  werden  mit  den  Kückenmuskeln  beschrieben. 
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Zwerchfelknen',  iV.  phrenkui^  von  aussen  und  oben ,  nach  innen  and  u 
zur  oberen  Bnistapertur  laufen.  Vor  der  Rippeninsertion  des  Scalenui  > 
Uctis  zieht  die  Vena  mAclavia  über  die  erste  Rippe  weg  nach  innen, 
vereinigt  sieb  hier  (gewöhnlich  auf  der  linken  Seite)  mit  der  VefUiJu§i 
ris  exierna^  wenn  diese  sich  nicht  in  die  Vena ßigidarU  inienm  vdBo^ 
Zwischen  dem  Scalemu  anticus  et  medius  bleibt  eine  dreieckige  Sp 
frei,  durch  welche  die  vier  un leren  Halsnerven  und  der  erste  Bnuti 
hervortreten,  um  sich  zum  Plexus  subcUwius^  der  im  weiteren  Laufe  a 
Plexus  axülaru  wird ,  zu  vereinigen.  Unter  dem  ersten  Brustnerv  koi 
die  Afleria  subckttla  aus  der  Spalte  hervor  9  und  krümmt  sich ,  dicht  tn 
ersten  Rippe  liegend,  über  sie  nach  abwärts,  um  unter  dem  Schlüa 
beine  zur  Achselhöhle  zu  laufen  —  Das  obere  Halsdreieck  ist  viel  gl 
ser,  und  sein  Inhalt  zahlreicher,  aber  auch  leichter  zuganglich.  Währ 
der  Stenuhdeldo-mastoideus  noch  den  vorderen  Rand  des  unteren  H 
dreieckes  bildete^  deckte  er  die  grossen  Gcfasse  und  Nerven,  die  am  Habe 
rade  auf-  und  absteigen ,  zu.  Durch  sein  Ruck-  und  Aufwärlslaufen  wer 
diese,  im  oberen  Halsdreiecke,  nicht  mehr  von  ihm,  sondern  nur  von  der  fSu 
colH  (welche  sie  zwischen  ihre  beiden  Blätter  aufnimmt)  bedeckt  sein*  N 
Abtragung  des  oberflächlichen  Blattes  der  Halsbinde  Gndet  man  hier  zw 
dicht  unter  dem  Unterkiefer  die  Glandula  submaxiUaris^  in  deren  ni 
ster  Nachbarschaft,  Haufen  von  linsen-  bis  erbsengrossen  Lymphdrii 
vorkommen.  Isolirt  man  die  Glandula  submaxlUarU  von  dem  sie  befe 
genden  Zellgewebe  (wobei  man  am  vorderen  Rande  der  Drüse  ihren  k 
fühningsgang  zu  schonen  hat),  so  kann  man  sie  aus  ihrer  Nische,  gej 
das  Kinn,  herausschlagen.  Man  überblickt  sodann  den  M^  bwenter^  j 
lohyoideus  und  mylohyoideus  ^  und  sieht  den  M,  hyoglossus  vom  Zung 
bein  heraufkommen ,  und ,  gegen  den  Kiefer  hinauf,  vom  M-  styloghs^ 
gekreuzt  werden.  Hat  man  den  i/.  bivenler  ganz  entfernt,  so  sieht  m 
vom  Zungenbein  nach  aufwärts  gezählt,  I .  den  Nervus  hypoglossus ,  ^ 
eher  das  Bündel  der  grossen  Blutgefässe  nach  vorn  und  oben  umgre 
2.  die  Verästlung  der  Carotis  externa  und  die  Zusammensetzung  der  Vi 
Jugularis  inlerna^  Die  Aeste  der  Carotis  externa  lassen  sich  ohne  Ml 
verfolgen,  und  es  sind  von  ihnen  die  nach  vorn  abgehenden  Aeste: 
Art.  tkyreoidea  sup-y  die  Art.  lingualis  und  Art>  maxülaris  externa ^ 
praktischer  Beziehung  besonders  wichtig.  —  Ist  man  bis  auf  den  Urspri 
des  A/.  stylo'hyoldeus  eingedrungen,  so  erblickt  man  zugleich  den  Nerx 
lingualis  y  der  ziemlich  der' Richtung  dieses  Muskels  folgt.  —  Die  schiebt 
weise  Präparation  der  Muskeln  zwischen  dem  Kinn-  und  dem  Zungenbei 
so  wie  die  Darstellung  der  in  der  Medianlinie  des  Halses  angebrachten  i 
gane,  ist  ohne  besondere  Verhaltungsregeln  ausführbar. 

Es  ist  dem  Anfänger  dringend  zu  (unpfehlen  y  bevor  er  zur  praktischen  Zerg 
derung  des  Halses  schreitet,  wenigstens  den  Stammbaum  der  hier  befindlichen  B 
gefasse,  und  die  Verlaufsweise  der  Nerven,  in  den  betreffenden  $$.  der  Gefias-  1 
Nervenlebre  nachzusehen. 
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§.  155,  Aponeurose  des  Halses. 

Die  Aponeurose  des  Halses  (.Fascia  colli  s.  certicalis)  ist  eine 
sehr  complicirte  und  als  ein  zusammenhängendes  Ganzes  nie  darzustellende 
tbröse  Membran,  welche  aus  einem  hoch-  und  tiefliegenden  Blatte  besteht» 
die  sich  selbst  wieder  häufig   in   zwei  Blätter  spalten,   um  Weichtheile 
sckeidenartig  zu  umfassen,  und  sich  wieder  zu  vereinigen.  Könnte  man  sich 
alle  VTeichtheile  des  Halses  wegdenken,  und  nur  die  Fascia  colli  zurück- 
laiieny  so  würde  sie  als  ein  System  von  hohlen  Röhren  und  Schläuchen 
ench^inen,  durch  welchejene  Weichtheile  durchgesteckt  waren.  Das  hoch- 
liegende Blatt  ist  eine  Fortsetzung  der  Fascia  paroUdeo-tnasseterica  des 
Gesichts«  Es  liegt  unter  dem  Platysma  myoides^  deckt  das  Trigonum  in- 
ftmnaxälare^  hüllt  den  Kopfnicker  ein,  setzt  sich  über  das  Trigonum 
^ipradadculare  zum  Schlüsselbeine  Tort,  und  adhärirt  an  ihm.  Nach  hin- 
leo  geht  es  io  die,  unter  dem  Musculus  cucuUaris  liegende  Fascia  nuchae 
öbar»  und  nach  vorn  bedeckt  es  den,   vom  Brustbeine  heraufkommenden 
AcomA»   siemO'AyoideuSj  sterno-Chyreoidetis,  thyreohyoideus^  so  wie 
den  oberen  Bauch  des  Otno-hyoldeus^  für  welche  Muskeln  es  Scheiden  bil- 
^iy  und  hängt  in  der  Medianlinie  mit  demselben  Blatte  der  anderen  Seite 
Hiiwiinmen*  Es  dringt   nicht  in   die  Brusthöhle  ein,  sondern  befestigt  sich 
un  Manubrium  stemi  an  das  Ligamentum  inierclaviculare.  —  Das  tief- 
liegende Blatt  entspringt  an  der  Linea  obligua  interna  des  Unterkiefers^ 
ttängt  mit  dem  L^-  stylo-maxillare^  und  mit  der  Fascia  bucco-pharyngea 
msammen,  bildet  den  Grund  des  TrigotU  inframaxiUaris^  geht  unter  dem 
K(^foicker   zum  IHgonum   supraclaviculare^  dessen  Boden  es  ebenfalls 
bildet,  hängt  an  dem  unteren  Bauche  des  Omo-hyoideus  fest  an,  verschmilzt 
nich  hinten  mit  der  Fascia  nuchae^  dringt  nach  vorn  gegen  die  grossen 
Gelasse  des  Halses,  die  es  scheidenartig  umschliesst,  und  theilt  sich  ein- 
Wirts von  ihnen  in  zwei  Blätter,  deren  eines  hinter  dem  Pharynx  und  der 
Speiseröhre  zur.  Fascia  longUudinalis  der  Wirbelsäule  zieht,  um  mit  ihr 
<ich  zo  verweben,  das  andere  vor  der  Schilddrüse  und  Luftröhre  mit  dem 
^Ifft'geokommenden   Blatte  der  anderen  Seite  verschmilzt,  und   nach  ab- 
irirts  durch  die   obere  Brustapertur  in  den  Thorax  eindringt)  um  sich  an 
die  fieinhaut  des  Manubrii  sterni  und  an  die  vordere  Fläche  des  Herzbcu- 
^  festzusetzen.  Nur  am  Körper  des  Zungenbeins  und  über  dem  Pomum 
^^^"W  sind  das  hoch-  und  tiefliegende  Blatt  der  Halsbinde  zu  einem  einfa- 
^  fibrösen  Stratum  verbunden. 

C)  Muskeln  der  Brust. 
^-  1 56.  Aeussere  Ansicht  der  vorderen  und  seil  liehen  Brustgegend« 

Hs  werden  hier  nur  jene  Muskeln  abgehandelt,  welche  an  der  vorde- 
^  ^nd  den  beiden  Seitengegenden  der  Brust  vorkommen,  die  an  der  hin- 
^^^  Gegend  gelagerten  werden  mit  den  Rückenmuskeln  beschrieben. 


L 
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Die  vordere  Brustgegend  setzt  sich  nach  oben  und  auasen  unmittelb 
in  die  convexen  Schultergegenden  fort,  und  wird  von  diesen  nur  durch  ei^  _ne 
schwache  Depression  der  Haut  CFossa  infraclavictUarU)  getrennt  Na  Bch 
unten  trennt  sie  der  Umfang  der  unteren  Brustaperlur  vom  Bauche«  Die  sea^t- 
liche  Brusigegend,  weiche  von  der  vorderen  und  hinteren  durch  keine  i^^u- 
törliche  scharfe  Grenze  abgemarkt  wird,  geht  nach  oben  in  die  Achs^vd- 
grube,  und  nach  unten  in  die  Weichen  des  Bauches  über.  —  In  der  l^^e- 
dianlinie  der  vorderen  Brustgegend,  bemerkt  man  oben,  als  Grenze  zv^^i- 
schen  Brust  und  Hals,  die  Incistwa  jugtUaris  des  Brustbeins,  und  za  beidK  eo 
Seiten  derselben  einen  höckerigen  Vorsprung  —  das  Sternalende  des  Schli^Ss- 

selbeins.  Unter  der  IncUura  fugtdaris  läuft  bis  zum  Schwertknorpel  her ab 

eine  ebene  schmale  Fläche,  die  an  der  Vereinigungsstelle  der  Handhabe  (^Hes 
Brustbeins  mit  dem  Körper  einen  queren,  nicht  immer  deutlichen  Vorspri^  n; 
bildet,  und  am  Schwertknorpel  plötzlich  zu  einer  Grube  einsinkt  —  Hag^^n- 
oder  Herzgrube,  Scrobiculus  cordis*  Rechts  und  links  von  der  Hedi^ain- 
linie,  sind  bei  mageren  Individuen  die  queren  Vorsprunge  der  Rippen  m^md 
ihrer  Knorpel  sichtbar  und  zählbar.  Am  äusseren  Theile  der  vorderen  CJ^ 
gend  bilden  bei  Weibern  die  Brüste  zwei  halbkuglige^  und  mit  ihren  Sa«:^- 
Warzen  etwas  nach  aussen  gerichtete  Wölbungen,  zwischen  welchen      ^'e 
Brustbeingegend   als  Busen  sich   vertieft.  Bei  Männern  und  bei  Kindern 
beiderlei  Geschlechts  vor  dem  Erwachen  de^s  Geschlechtstriebes,   ist  di^se 
Gegend  mit  dem  übrigen  Thorax  mehr  gleichförmig  gerundet,  und  von  den 
Brüsten  blos  die  Warzen  sichtbar.  —  Die  Haut  ist  in  der  Mittellinie  dft.vin^ 
und  über  dem  Brustbeine   wenig  verschiebbar  Seitwärts  wird  sie  diclc:er, 
und  lässt  sich  in  Falten  aufziehen.  Der  Pannicului  ad^ostu  wuchert  an  d^>^ 
Seiten  um  die  Brustdrüsen  herum;  am  Brustbeine  selbst  entwickelt  er  si<^^ 
gar  nicht,  so  dass  die  Sternalregion  um  so  tiefer  wird,  je  fetter  ein  Heiic»^^^ 
ist.  Unter  dem  Panmcuius  adiposus  folgt  der  grosse  Brustmuskel,  den  em0^ 
sehr  feine  zellgewebige  Fascia  überzieht.  Unter  ihm  slösst  man  auf  die  4^^^ 
seitlichen  Brustgegend  eigene  Fascia  coraco-pectaralis^  und  auf  den  M-  sm^^ 
cliwiusy  pectoralis  minor ^  und  serralus  anlictu  major*  Die  Zwischeo^^C^ 
penraume  füllen  die  Musculi  irUercostales  aus. 


§.  157.  Muskeln  ao  der  Brust. 

Sie  bilden  drei  über  einander  liegende  Schichten. 

A)  Erste  Schichte. 

Der  grosse  Brustmuskel,  i/.  peciaraiis  maJoTy  erstreckt  ^^* 
von  der  vorderen  Brustgegend  zum  Oberarm,  und  bildet  die  vordere  W^^ 
der  Achselhöhle.  Er  hat  im  Ganzen  eine  dreieckige  Gestalt«  Die  conve^^ 
Basis  des  Dreiecks  entspricht  dem  Ursprünge  des  Muskels  am  Thorax,  di^ 
Spitze  der  Insertion  am  Oberarm.  Er  ent9teht  von  der  Stemalextremilit  ^^ 
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AlAraelbeins  aU  P&rtio  clavicularisj  von  der  vorderen  Flache  des  Ster- 
ms  und  der  Knorpel  der  wahren  Rippen  als  Portio  sterno-castalis ,  häufig 
ich  mitlelat  eines  schmalen  Muskelbündels  von  der  Scheide  des  geraden 
ivehiniiskete  als  Portio  abdominaiis*  Von  diesem  weit  ausgedehnten  Ur- 
minge  schieben  sich  die  Fascicuii  des  Muskels  im  Laufe  gegen  den  Ober- 
rm  aaf  einander  zu,  so  dass  in  der  Nahe  des  Oberarms  die  oberen  die  un- 
tren decken,  und  der  Muskel  dadurch  an  Dicke  gewinnt,  was  er  an  Breite 
Brliert*  Seine  kurze,  derbe  Endsehne  befestigt  sich  an  der  Spina  tubercuü 
%^otiM.  Die  Wirkung  des  Muskels  erzielt,  allgemein  ausgedrückt 9  eine 
ttbeniDg  der  oberen  Extremität  gegen  den  Stamm»  und  wird  nach  den  ver* 
chiedenen  Stellungen  derselben,  in  verschiedener  Art  erfolgen,  was  durch 
ifcnoche  am  eigenen  Arm  oder  am  Cadaver  leicht  abzusehen  ist. 

Die  Buiio  ckufiadari*  ist  von  der  Portio  sterno-cosialis  durch  eine  fast  horisontale 
md  enge  Spalte  geschieden ,  durch  welche  die  Fmcm  »uperficiiUU  eine  Fortsetzung  in 
die  Tiefe,  zur  Fa$eia  coraeo-peeioraiis  schickt.  —  Vom  üf.  delioideus  wird  der  Pectora- 
Mm  wuifor  durch  eine  dreieckige,  oben  breite,  unten  gegen  den  Oberarm  spitzig  zulao- 
irade  Furche  geschieden ,  in  welcher  nebst  vielem  Fette ,  die  Vetui  cephiUiea  liegt. 
Nach  Herausnahme  des  Fettes  fühlt  man  oben  die  Spitze  des  Processus  coraeoideus,  und 
dir  von  ihm  entspringende   Fasda  coraco-brachialis ,  welche  den  Grund  der  Grube 
bildet.  —  Von  der  Sehne  des  PeeioraUs  major  gehen  viele  Faserbundel  zur  Verstärkung 
tier  Sehnenscheide  des  Armes  ab,  und  über  ilenSulcus  inuriuhercularia  läuft  ein  ziem- 
Meh  e^nstantes  sehniges  Fascikel,  unter  den  Gefassen  und  Nerven  der  Achselhöhle,  zur 
Sehne  des  breiten  Rückenmuskels  hin.  —  Manchmal  krümmt  sich  sein  unterstes  Mus- 
kelbundel,  vor  der  Insertion  am  Oberarm,  über  die  Gefasseuud  Nerven  der  Achsel 
brflckenformig  nach  innen  und  hinten ,  um  mit  der  Sehne  des  breiten  Rückenmuskels 
sieb  zu  verweben.  Crweilhier  sah  seine  Sehne  den  langen  Kopf  des  Bicrps  brachii  mit 
zwei  Blättern  umfassen ,  und  Tiedemann  fand  zwischen  ihm  und  dem  Peetoraüs  minor, 
tinen  hineingeschobenen  überzähligen  Brustmuskel ,  der  von  der  zweiten  bis  fünften 
Rippe  entsprang,  und  an  das  Mehrfach  werden  des  Brustmuskels  in  der  Classe  der  Vögel 
trinnert   Ich  sah  an  der  Leiche  eines  athletisch  gebauten  Lastträgers ,  die  mittleren 
Bündel  beider  Pectorales  auf  dem  Brustbeine  einander  so  nahe  gerückt,  dass  sie  in 
einander  überzugehen  schienen.  Die  verschiedenen  Wirkungsarten  des  Muskels ,  welche 
iidi  nach  Verschiedenheit  der  Stellung  des  Armes  richten ,  können  im  mündlichen  Vor- 
trage entwickelt  werden. 

B)  Zweite  Schichte. 

Der  Schlüsselbeinmuskel,  M-  subclavius^  entspringt  ander  an- 
^cn  Seite  des  Schlüsselbeins ,  sammelt  seine  Bündel  in  einer ,  an  seinem 
Qteren  Rande  verlaufenden  Sehne,  welche  sich  am  ersten  Rippenknorpel 
■^^tzt«  Zieht  das  Schlüsselbein  und  dadurch  die  aufgehobene  Schalter 
^»unter. 

Zwischen  dem  M.  subdavius  und  der  ersten  Rippe,  sieht  man  die  Gelasse  und 
I^en  der  oberen  Extremität  zur  Achselhöhle  laufen  ,  in  der  Ordnung,  dass  die  Vena 
^akisTM  nach  innen ,  die  Nervenstämme  nach  aussen ,  und  die  Arteria  tuöcUwia  zwi- 
schen beiden  in  der  Mitte  liegt 

Der  kleine  Brustmuskel,  AL  pectoralis  minor,  entspringt  mit 
"rt  Zacken  von  der  äussereii  Fläche  der  dritten  bis  fünften  Rippe  9  und 
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setzt  sich  mit  kurzer  und  schmaler  Sehne  an  die  Spitze  des  JhraeutUi  €$- 

racaUeut  Test.  Zieht  die  Schulter  nieder^  oder  hebt  die  Rippen  als  lospun- 

tionsmuskel.  Seines  zackigen  Ursprunges  wegen,  beisst  er  auch  Jf*  semt- 

ius  aniwus  mtnar- 

Der  grosse  sageTörmige  Muskel«  JU.  serraius  aniicus  uu^^ 

nimmt  als  ein  breiter  und  flacher  Muskelkörper  die  ganze  Seitenfläche  d« 

Thorax  bis  zur  achten  Rippe  herab  ein.  Er  entspringt  mit  neun  Zacken  TOa 

der  äusseren  Flache  der  acht  oberen  Rippen  (indem  er  von  der  ersten  oder 

zweiten  mit  zwei  Zacken  entsteht^  Seine  Bündel  umgreifen  die  SeitenwtadL 

der  Brust,  dringen  convergirend  zwischen  das  Schulterblatt  und  die  Bnui^ 

wand  ein,  und  setzen  sich  an  die  ganze  Länge  des  inneren   Randes  des 

Scapula   an.  ^  Er  zieht  das  Schulterblatt  nach  vom,  fixirt  es  am  Thoruc^ 

und   kann  auch  bei  umgekehrter  Thatigkeit  die  Rippen  nach  aussen  ziehesm.. 

Um  diesen  sehÖDcn  Muskel  in  seiner  ganzen  Grosse ca  sehen,  muss  das  Sehlüsi^l 

beiD  entzweigesagt,  und  der  M.  tmMamims  und  pectaraii»  minor  gelrennt  werden,   ^ 

dass  das  Schulterblatt  vom  Stamme  wegföllt,  und  nur  mehr  durch  den  Serrahu  Mtfcai. 

mßjot  mit  der  Brust  zusammenhängt 

O  Dritte  Schichte* 

Sie  besteht  aus  den,  die  eilf  Zwischenrippenraume  ausfüllenden  ia«- 
seren  und  inneren   Intercostalmuskeln,  welche  zwei  dörnie,  nul 
vielen  parallelen  Sehnenrasem  durchzogene  Muskellagen  bilden.  Bekle  ent- 
springen vom  unteren  Rande  einer  Rippe,  und  endigen  am  oberen  der  nächsC 
darunter  liegenden.  Die  Richtung  des  äusseren  geht  schräge  nach  vm 
und  unten,  die  des  inneren  schräge  nach   hinten  und  unten.  Die  hier-  • 
tion  des  äusseren  erstreckt  sich  blos  bis  zum  Anfange  der  Rippenknorpei, 
die  des  inneren  bis  zum  Seitenrande  des  Stemum.  Ersterer  ist  somit  um  die 
Länge  eines  Rippenknorpels  kürzer  als  letzterer,    und  ersetzt,  was  iluB 
fehlt,  durch  eine  dünne  glänzende  Aponeurose,  dem  sogenannten  Ugamair 
tum  coruscans.    Die  Ursprünge  beider  Intercostalmuskeln   fassen  den  an 
unteren  Rippenrande  befindlichen  Suicus,  und  die  darin  laufenden   Gefisae 
und  Nerven  zwischen  sich.  Je  nachdem  die  oberen  oder  die  unleren  Bip- 
pen  fixirt  sind,  können  die  Zwischenrippenmuskeln  die  Rippen  heben  oder 
senken,  und  somit  beim  Ein-  und  Ausathmen  thatig  sein. 

^ach  Entfernung  beider  Intercostalmuskeln  gelangt  man  noch  nicht  auf  das  Rippes- 
fell ,  sondern  auf  eine  äusseret  dünne,  und  deshalb  bisher  übersehene  Apooeuo«, 
welche  die  ganze  innere  Oberfladie  der  Brusthöhle  auskleidet,  und  sich  zu  ihr,  wie 
die  Fnseim  trmu9erstditvax  Bauchhohle,  verhält  $.  leO.  Ich  nenne  sie  Ftudm  iwitlAf' 
radcm.  Sie  verdickt  sich  l)ei  gewissen  krankhaften  Zustanden  der  Lunge  und  des  Bi|p- 
penfeUs  (mit  welchem  letzteren  sie  sehr  innig  zusammenhangt) ,  und  ist  dannleidikr 
darstellbar.  Zieht  man  in  einem  durch  Wegnahme  der  vorderen  Wand  geöCbeten  Thocai^ 
dessen  Inhalt  herausgenommen  ist,  das  Rippenfell  von  der  inneren  Oberfläche  der  Klip- 
pen ab ,  so  überzeugt  man  sich  ohne  Schwierigkeit  von  dem  Dasein  dieser  AponeonA 
welche  besonders  gegen  die  Wirbelsäule  zu  als  ein  selbstständiges  fibröses  Blatt  ^ 
Vorsicht  tu  isoKren  ist  —  Sehr  oft  entwickeln  sich  an  onbestimmtea  Stellen 
buodel  in  ihr,  welche  vom  unteren  Rande  einer  oberen  Rippe  niebt  rar  oieiiilBa 
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leDiaondern  diese  übeispringeDd,  cur  zweiten  ziehen,  häufig  die  ganze  Seitenwand 
dn  ThoraK  einnehmen,  und  von  Kelch  innerer  Sägemuskel,  von  Meckel M,  infra- 
CMtaKc^  von  AMt  am  passendsten  üf.  subcosUUis  genannt  wurden. 

An  der  hinteren  Fläche  des  Brustbeins  und  der  Rippenknorpel  liegt  der 
M'  trUaigtüarU  sterni  s.  stemo-castalis^  ein  aus  mehreren  von  unken  nach 
oben  auf  einander  folgenden  Zacken  bestehender  Muskel,  welcher  aponeu- 
roiiidi  vom  Körper  und  SchwertforUatze  des  Brustbeins  entspringt,  und  sich 
>A  fleischigen  Zacken  an  die  hintere  Fläche  des  dritten  bis  sechsten  Rip- 
pcflknorpeb  inserirt.  Er  zieht  die  Rippenknorpel  herab,  und  steht  zur  Fasda 
fndtftkoractca  in  derselben  Beziehung,  vi^ie  die  Musculi  subcostales.  Er  bie- 
M  auch,  vrie  diese,  so  viele  Spielarten  dar,  dass  Meckel  ihn  den  ver- 
ioderlichaten  aller  Muskehi  nannte. 


D)  Muskeln  des  Bauches. 

/ 

§.  158.  Allgemeines  über  die  Bauchwand. 

Bauch  oder  Unterleib  (.Abdcmen  s-  verUer)  ist  jener  Theil  des 
S^^nmes,  der  zwischen  Brust  und  Becken  liegt.  Die  grosse  Lücke,  die 
ua  Skelete  zwischen  dem  unteren  Rande  des  Thorax  und  dem  oberen  Rande 
^  Beckens  existirt,  wird  nur  durch  weiche,  ausdehnbare  Decken  ge- 
gossen, welche  gemeinhin  den  Namen  Bauchwand  fiihren,  und  eine 
BÖUe  umgürten,  die  die  Organe  der  Verdauung,  und  den  grössten  Theil 
^  Harn-  und  Geschlechtswerkzeuge  enthält.  Diese  Höhle  ist  viel  grösser, 
sb  es  nadh  der  äusseren  Ansicht  der  Bauchwand  zu  vermuthen  wäre.  Sie 
<M  sich  nimUcb  nach  abwärts  in  die  grosse  und  kleine  Beckenhöhle  fort, 
^cikalb  auch  der  knöcherne  Beckenring  einen  Theil  ihrer  Wandung  bildet, 
^  wird  nach  oben  durch  die  weit  in  den  Thorax  hinaufragende  Wölbung 
^  Zwerchfelles  vergrössert,  wodurch  die  unteren  Rippen  noch  an  der  Bil- 
<hng  der  seiUichen  Bauchwand  Theil  nehmen  werden.  —  Da  der  untere 
BaiKl  des  Thorax  mit  dem  oberen  Rande  des  Beckens  nicht  parallel  läuft, 
>MM8  die  Länge  der  weichen  Bauchwand  an  verschiedenen  Stellen  des  Bau- 
dies  eine  verschiedene  sein.  Zwischen  dem  Schwertknorpel  und  der  Scham- 
'^  ist  die  Bauchwand  am  längsten,  und  nimmt  nach  aus-  und  rückwärts 
Pgtti  die  Wirbelsäule  zu  bedeutend  ab.  —  Würde  man  die  Bauchwand 
^<Ni  ihren  Anheflungsstellen  ablösen,  und  in  eine  Fläche  ausbreiten^  so  er- 
*>dte  nan  ein  rautenförmiges  Viereck^  dessen  längste  Diagonale  dem  Ab- 
'bttde  des  Schwertknorpels  von  der  Schamfuge  entspricht,  und  dessen  seit- 
^^  abgestutzte  Winkel  an  der  Wirbelsäule  zu  liegen  kommen.  —  Da  die 
'^^tipberie  des  grossen  Beckens  grösser  ist  als  die  der  unteren  Brustaper- 
^1  fo  muss  die  weiche  Bauchwand  einem  stumpfen  Kegel  mit  unterer  Ba- 
^  glekhen.  Nur  beim  Neugebornen,  wo  die  Entwicklung  des  Beckens 
^r  jener  des  Brustkorbes  zurücksteht,  wird  das  Verhältniss  ein  umge- 

4«  ilfwrit  %,  Aoi.  20 
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kehrtes  sein.  —  Die  Wölbung  der  Bauchwand  ist  bei  mageren  Persone 
und  leerem  Bauch  nach  innen,  bei  wohlgenährten  nach  aussen  gerichtete 
und  bei  aufrechter  Stellung  an  der  unteren  Gegend  der  vorderen  Bauch 
wand  stärker,  als  bei  horizontaler  Rückenlage.  Das  Einathmen  vermehrr 
das  Ausathmen  vermindert  die  Wölbung.  —  Der  grosse  Umfang  der  Bauch  _ 
wand  wird  durch  willkürlich  gezogene  Linien  in  kleinere  Felder  abgetheil 
welche,  ihrer  Beziehung  zu  den  Eingeweiden  wegen,  von  grossem  Belang 
sind.  Man  bezeichne  an  einer  Kindesleiche  den  unteren  Thoraxrand  und  de 
oberen  Beckenrand  mit  schwarzer  Farbe,  ziehe  von  jeder  Articulatio 
clatkularis  eine  gerade  Linie  zur  Spina  anterior  superior  des  Darmbei 
und  eine  andere  vom  unteren  Winkel  des  Schulterblattes  zum  hinteren  DriC 
theil  der  Crista  ossis  ileiy  so  hat  man  die  Peripherie  der  Bauchwand  in  ei 
vordere,  zwei  seitliche,  und  eine  hintere  Gegend  abgetheilt.  Die   beid 


seitlichen  heissen  Begiones  iUacae  oder  Darm-  oder  Bauchweiche 
die  hintere  zerfallt  durc^die  Dornen  der  Lendenwirbel  in  eine  rechte  uc-^d 
linke  Hälfte,  welche  Lendengegenden,   Regiones  Iwnbales^  genau  srmt 
werden.  Führt  man  nun  vom  zehnten  Rippenknorpel  einer  Seite  zu  dems^I  — 
ben  der  anderen  Seite  eine  Querlinie^  welche  über  dem  Nabel  liegt,  urad 
verbindet  durch  eine  ähnliche  die  beiden  vorderen  oberen  Darmbeinstachel  n  ^ 
so  hat  man  dadurch  die  vordere  Gegend  des  Bauches  in  drei  Zonen  getbeilff  9 
von  denen  die  obtxe  Regio  epigastrica^  die  mittlere  R'  mesogasirica  j  asxd 
die  untere  R.  hypogastrica  genannt  wird.  Letztere  wird  durch  den ,  b^  i 
angezogenem  Schenkel    besonders    tiefen  Leistenbug  (.Piica 
vom  Oberschenkel  getrennt.  Die  beiden  Querlinien  entsprechen  den  Falloi 
in  welche  sich  die  Bauchhaut  beim  Zusammenkrummen  des  Leibes  legt.  B^  * 
trachtet  man  die  Oberfläche  der  Bauchwand  an  athletisch-gebauten  Me 
sehen,  oder  an  anatomisch-richtig  gearbeiteten  Slatuen,  so  sieht  man 
breite  flache  Grube   in   der  Medianlinie  der  vorderen   Bauchwand,   v€>**^ 
Schwertknorpel  an,  eine  Strecke  weit  herablaufen  —  die  Hagengrub  ^'^ 
unrichtig  Herzgrube,  Scrabiculus  cordis.  Unter  ihr  liegt  der  Nabtf»  1^ 
UmbUicuSy  als  faltig  eingezogene  Narbe  des  nach  der  Geburt  abgefallem^^ 
Verbindungsstranges    zwischen  Mutter  und  Kind.  Vom*  Nabel  gegen    d^^ 
Schamfuge  wölbt  sich  die  Bauch  wand  durch  reichlich  angesammeltes  Fc?^'^ 
woher  der  veraltete  Name  dieser  Gegend  —  Schmerbauch  —  stamin' ^' 
Rechts  und  links  von  der  Medianlinie  sieht  man  zwei  breite  VorsprüiB^'^ 
(durch  die  geraden  Bauchmuskeln  gebildet),  und  nach  aussen  von    die^^*^ 
zwei  Längenfurchen  herablaufen,  welche  die  Uebergangsstellen  der  br^^  ' 
ten   Bauchmuskeln   in  ihre  Aponeurosen   andeuten.  —  Die   Darm-   od^^^ 
Bauchweichen,  sind  bei  schlanken   Individuen   concav  und  leicht  ei^^ 
druckbar^  so  dass   man   mit  den  Fingern  bis  unter  die  Rippen   gelang"^  ^' 
kann  (^HgpocAondria\  werden  nach  unten  durch  die  leicht  fühlbaren  DarU' '^ 
beinkämme  begrenzt,   und  gehen   hinten  ohne  scharfe  Grenze  in  die  prffl  ^ 
len,  dem  Rucken  angehörenden  Lendengegenden  über. 

Die  Haut  des  Bauches  ist  an  allen  Stellen  gleichförnug  dicht,  kann  b^^ 
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ntgeren  Leuten  leicht,  bei  fetten  nur  schwer  oder  gar  nicht  in  eine  Falte 
aufgehoben  werden,  und  wird,  vom  Nabel  zur  Scham  herab,  mit  dichten 
Sefaräoselten  Haaren  besetzt,  —  während  die  Scham  der  Thiere,  bei  noch 
BO  reichem  Haarwuchs  am  übrigen  Körper,  nackt  bleibt.  Hat  die  Haut 
önen  hoben  Grad  von  Ausdehnung  erUtten  (wie  bei  wiederholten  Schwan- 
Svschaflen),  so  gewinnt  sie  ihre  frühere  Spannung  nicht  wieder,  und  zeigt 
eine  Menge  dicht  gedrängter,  wie  seichte  Pockennarben  aussehender  Fle- 
cken, welche  auf  wirklicher  Verdünnung  des  Integuments  beruhen.  Dass 
m  ihrem  Dasein  nicht  unbedingt  auf  vorausgegangene  Geburten  zu  schlies- 
sen  ist,  beweisen  die  Fälle,  wo  man  sie  nach  Entleerung  des  Wassers  bei 
Bauchwassersüchten,  und  nach  schnellem  Yer^üchwinden  grosser  Beleibt- 
heit, auftreten  sah.  —  Die  Fascia  superficialis  des  Bauches  zeigt,  beson- 
ders in  der  unteren  Bauchgegend,  zwei  deutlich  getrennte  Blätter,  deren 
hochliegendes  sich  mit  grossen  Fellcysten  lullte  und  über  die  Symphysis 
la  den  äusseren  Geschlechtstheilen  als  Mons  veneris  herabreicht,  um  den 
Nabel  hemm  aber  nie  Fett  aufnimmt,  so  dass  die  Nabelgrube  in  demsel- 
ben Grade  tiefer  wird,  je  mehr  die  Fettleibigkeit  am  übrigen  Bauche  zu- 
nimmt. In  diesem  Blatte  verlaufen  die  subcutanen  Blutgefässe  des  Bauches. 
Das  tiefliegende  Blatt  hängt  mit  der  Fascia  superficialis  der  Brust  und  der 
Schenkel  zusammen.  —  Auf  die  Fascia  superficialis  folgt  ein  aus  zwei 
longitodinalen  und  drei  breiten  Muskeln  zusammengesetztes  Stratum,  wel- 
ches im  nächsten  Paragraph  beschrieben  wird,  und  dessen  innere  Oberr 
iMie  durch  eine  dünne  Fascia  (.Fascia  transversa)  überzogen  wird,  wel- 
che, wenn  man  die  Fascia  superficialis  als  Perimysium  externiim  auf- 
fiMen  wollte,  Perimysium  internum  zu  nennen  wäre.  Auf  die  Fascia 
^(uutersa  folgt  eine  stellenweise  sehr  zarte,  an  gewissen  Gegenden  aber 
<lorch  Aufnahme  von  Fettcysten  sich  verdickende  Zellgewebschicht^  wel- 
che das  Bindungsmittel  zwischen  Fascia  transversa  und  dem  letzten  oder 
u^nersten  Bestandtheil  Act  weichen  Bauchwand  —  dem  Bauchfelle,  Peri- 
**«wi  —  abgibt. 

§.  159.  Specielle  Beschreibung  der  Bauchmuskeln. 

Die  langen,  Muskeln  der  Bauchwand  nehmen  die  vordere  Gegend,  die 
'^'ten  die  Seitengegenden  des  Bauches  ein. 

A)  Lange  Bauchmuskeln. 

1.  Der  gerade  Bauchmuskel,  J/.  rectus  abdominis,  entspringt 

"^hig  von  der  äusseren  Fläche  des  fünften,  sechsten,  und  siebenten  Rip- 

i^knorpels,  und  des  Processus  xtphoideus  sterni^  und  steigt,  sich  mäs- 

%  verschmälernd  zur  Schamfuge  herab,  um  mit  doppelter  Sehne  am  obe- 

'^  Rande  und  an  der  vorderen  Fläche  derselben  zu  endigen.  Seine  lon- 

fibidjaalen  Bündel  werden  durch  3  —  5  quer  eingewebte  Sehnenstreifen  — 

^^^^^pikmes  iemüneae  —  unterbrochen.  Am  häufigsten  finden  sich  deren 
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vier,  drei  über,  und  eine  unter  dem  Nabel,  welche  letztere  nidil  die 
Breite  des  Muskels,  sondern  nur  die  äussere  Hälfte  derselben  durehaetii 
Er  ist  in  eine  starke  Scheide  eingeschlossen,  welche  durch  die 
sen  der  breiten  Bauchmuskeln  gebildet  wird,  und  aus  einem  TÖrdereii,  mi 
den  hucripiionäms  tendineis  verwachsenen,  und  einem  hintoren  Blatte 
steht,  welches  nicht  mehr  an  die  Inscriptiones  adhärirt,  und  mur  bis  sw 
Querfinger  breit  unter  dem  Nabel  herabreicht,  wo  es  mit  einem  sohtrferm 
halbmondförmigen  Rande  —  Unea  semidrculariM  DouglaM  —  aufbort« 

2.  Der  pyramidenförmige  Muskel,  Af./^om^isto. Siehe §•  1 

B)  Breite  Bauchmuskeln. 

!•  Der  äussere  schiefe  Bauchmuskel,  M.  cbUqwu 
exlemus^  der  Richtung  seiner  Fasern  wegen  auch  oblique  descendens 
nannt,  entspringt  vom  vorderen  Theile  der  äusseren  Fläche  der  acht  unte- 
ren Rippen  mit  eben  so  vielen  Zacken.  Die  vier  unteren  schieben  sich  zwi- 
schen die  Rippenursprönge  des  Laiissimus  dorgt  ein,  die  vier  oberen  inter- 
feriren  sich  mit  den  vier  unteren  Ursprungszacken  des  Serrahis  anikm 
nuffor^  wodurch  eine  im  Zickzack  zwischen  beiden  Muskelpartien  laufende 
Linie  entsteht,  welche  bei  kraftvoller  Attitüde  durch  die  Haut  zu  erkennen 
ist.  Die  hinteren  Bündel  steigen  fast  senkrecht  zum  LabHun  extemum  des 
Darmbeinkammes  herab,  wo  sie  sich  festsetzen;  die  vorderen  gehen  schief 
zur  vorderen  Bauchwand,  und  verlieren  sich  in  eine  breite  Apenenrose, 
welche  theils  über  die  vordere  Fläche  des  geraden  Bauchmuskels  weg,  zur 
Medianlinie  des  Bauches  läuft,  wo  sie  sich  mit  der  entgegenkommenden  der 
anderen  Seite  zur  weissen  Bauchlinie  —  lAnea  alba  —  verfilzt,  theils 
gegen  den  Leistenbug  herabsteigt,  um  mit  einem  nach  hinten  rinnenfSrmig 
umgebogenen  Rande  zu  endigen,  der  von  dem  vorderen  oberen  Darm- 
beinstachel  zum  Höcker  des  Schambeins  brückenformig  ausgespannt  ist, 
die  Grenze  zwischen  Bauch  und  vorderer  Fläche  des  Schenkels  bezeichnet, 
und  Uganientum  Poupartü  s.  fallopiae^  oder  Arcus  cruratts  genannt 
wird.  Will  man  das  Poupart*sche  Band  nicht  als  unteren  Rand  der  Aponeo- 
rose  des  äusseren  schiefen  Baucbmuskels  ansehen,  sondern  seiner  Dicke 
wegen  für  ein  selbsständiges  Band  halten,  so  müsste  man  sagen,  dass  die 
Aponeurose  sich  am  Poupart*schen  Bande  befestigt,  was  man  nach  Belie- 
ben thun  kann.  —  Das  Poupart*sche  Band  hängt  an  drei  Stellen  fest  nut  dem 
HüAbein  zusammen,  1.  an  der  Spina  ani.  sup»  des  Darmbeins,  2.  am  To- 
berculum  des  Schambeins,  3.  mit  einer  dreieckigen,  schief  nach  hinten  ge- 
richteten Ausbreitung  seines  inneren  Endes  am  Pecten  ossU  pubis*  Diese 
dritte  Insertion  führt  den  Namen  Liff.  GimbernaU. 

Einen  starken  Zoll  von  der  Schamfuge  entfernt,  zeigt  die  Aponeurose 
eine  dreieckige  9  schräge  nach  aussen  und  oben  geschlitzte  Oeffnung  — 
die  äussere  Oeffnung  des  Leistenkanals  oder  den  Leisten- 
r  i  n  g  (^Apertura  externa  canaUs  inguinalU  s.  Annuhu  ingui9iaUs\  dem 
Basis  durch  das  innere  Ende  des  horizontalen  Schambeinastes,  deren  «- 
terer  äusserer  Rand  oder  Schenkel  durch  das  Ug.  PwpartU  (deshalb  nd 
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Out  MMarmmm  mumU  imgiänaäs  geoannt) ,  deren  oberer  innerer  Rand 

(Chif  imtermam  ammtä  ingtUnaUi)  durch  jenen  Theil  der  Aponeurose 

te  inssereii  schiefen  Bauchmoskek  gebildet  wird,  der  nicht  zur  weissen 

BaochUiiie,  soodem  zur  vordem  FUche  der  Schamfuge  herabläuft,  wo  er 

iwh  mi  deoMelben  aponeorotischen  Schenkel  der  anderen  Seite  kreuzt  (der 

Bake  deckt  den  rechten),  und  mit  dem  Aufhängebande  des  männh'chen  6Ue- 

du  sich  verwebt.  —  Der  Leislenring  ist  die  äussere  Oeffnung  eines 

Kiub,  dar  durch  die  ganze  Dicke  der  Bauchwand  durch»  schief  nach  oben 

nd  iossen  auftteigl,  um  nach  einem  Laufe  von  anderthalb  Zoll  Länge,  durch 

die  innere  Oeffnung  (siehe  §•  160)  in  die  Bauchhöhle  einzumünden.  Man 

nennt  deshalb  die  äussere  Oeffnung  auch  die  Leistenöffnung,  und  die 

innere  die  Bauch  Öffnung  des  Leistenkanals.  Durch  den  Leistenring  tritt 

bei  Männern  der  Samenstrang,  bei  Weibern    das  runde  Gebärmutterband 

ns  der  Banchwand  hervor. 

3.  Der  innere  schiefe  Bauchmuskel,  M*  obliguus  abdonUnis 
inlermuj  seiner  Faserung  wegen  obUque  ascendens  genannt,  entspringl, 
▼om  vorigen  bedekl,  zwischen  beiden  Lefzen  des  Darmbeinkammes,  von 
der  Spina  aMterior  tuperUnr^  und  vom  äusseren  Ende  des  Poupart*schen 
Bnades.  Sein  hinterer  kürzester  Rand  hängt  mit  der  später  zu  beschreiben- 
den Sdieide  der  langen  Rückenstrecker  CFascia  Ivmbo-^orsaiis)  zusammen 
nd  entspringt  wohl  auch  von  ihr.  Die  Richtung  der  Bändel  des  Muskels 
geht,  for  die  hintersten^  aufwärts  zum  unteren  Rande  der  drei  letzten 
Rippen,  ffir  die  mittleren  strahlenförmig  nach  innen  und  oben,  zur  vor- 
deren Bauchwand,  für  die  untersten,  vom  Poupart*schen  Bande  ent- 
<piiiKendeD9  horizontal  nach  innen  zum  Leistenringe,  zwischen  dessen 
Sdbenkebi  sie  als  sogenannte  Schenkel  fläche,  Superficies  iniercrura' 
Ati  gesehen  werden-  Die  mittleren  und  untersten  Bündel  gehen  in  eine 
Aponeurose  ober,  welche  sich  in  zwei  Blätter  spaltet,  deren  vorde« 
f«e  Bit  der  Aponeurose  des  äusseren  schiefen  Bauch niuskels  verschmilzt, 
■itihn  die  vordere  Wand  der  Scheide  des  geraden  Bauchmuskels  bildet, 
nd  in  der  ganzen  Länge  der  weissen  Bauchlinie  endigt,  während  das  hin- 
'^re  kürzere  Blatt,  die  hintere  Wand  der  Scheide  des  Rectus  erzeugen 
^  welche  kürzer  als  die  vordere  ist,  indem  sie  2—3  Querfinger  unter 
'ni  Nabel  mit  einem  bogenförmig  gekrümmten  Rande  (Linea  semidraUa' 
^IhnglaeiO  aufhört«  —  Von  dem  durch  den  Leistenring  sichtbaren  Theil 
^  imieren  schiefen  Bauchmuskels  stülpt  sich  ein  Muskelbündel  schlingen- 
^^^  hervor»  welches  den  Samenstrang  bis  in  den  Uodensack  begleitet 
^  den  Hebemuskel  des  Hodens  —  Musculus  cremasier  (xp^fiaoe, 
""Afagen)  —  darstellt.  Beim  weiblichen  Geschlechte  geht  es  9  ungleich 
^^8cber,  zum  runden  Gebärmutterbande. 

9.  Dar  quere  Bauchmuskel,  M.  transversus  abdofniniSj  auf  den 
l*^*!^  schiefen  folgend,  entspringt  von  der  inneren  Fläche  der  Knorpel 
j^  ^echs  unteren  Rippen,  von  den  vereinigten  Blättern  der  Fascia  IttnUHh 
'•«S^   von  der   inneren  Lefze  des  Darmbeinkammes,  und  mit  den 
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Miguus  internus  vereinigt,  vom  äusseren  Ende  des  Pouparfschen  Bandei 
—  Seine  Fleischbündel  laufen  quer,  und  sind  nicht  alle  gleich  lang.  Di 
oberen  und  unteren  rücken  weiter  gegen  den  geraden  Bauchmuskel  vor,  di 
mittleren  weniger.  Der  Uebergang  des  Muskels  in  seine  Aponeurose  wird  som 
eine  bogenförmig  nach  aust>en  gekrümmte  Linie  bilden,  welche  als  Uf 
semäunaris  SpigelU  bekannt  ist.  Die  Aponeurose  selbst  theilt  sich  am  äi 
seren  Rande  des  geraden  Bauchmuskels  in  zwei  Blätter,  deren  oberes,  d: 
hintere,  nur  bis  zur  Unea  Douglasii  reichende  Wand  der  Scheide  des  Rec==^. 
tus  verstärkt,  deren  unteres,  die  untere  Hälfte  der  vorderen  Wand  dies« 
Scheide  bilden  hilft.  Beide  endigen,  wie  die  übrigen  Aponeurosen  der  bre 
ten  Bauchmuskeln)  in  der  Linea  alba, 

4.  Der  viereckige  Lendenmuskel,  M,  quadratus  lumborw 
liegt  an  der  hinteren  Bauchwand,  entspringt  am  hinteren  Abschnitt  des  Dane  j  — 
beinkammesy  wird  durch  accesi^orische  Bündel,  die  vom  fünften  Lende^K-»^ 
Wirbel  und  vom  Lig.  ilio-lumbale  kommen,  verstärkt,  und  inserirt  sich  rr-»  m  l 
sehnigen  Zacken  an  den  Qucrfortsätzen  der  vier  oberen  Lendenwirbel,  ui 
mit  einer  breiteren  Sehne  am  unteren  Rande  der  zwölften  Rippe* 
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ßauehlinie« 

Die  innere  Oberfläche  des  Museu/us  transversus  ist  mit  der  FaMcia 
transversa  überzogen,  welche  an  den  fleischigen  Theil  des  Muskels  durch 
sehr  kurzes  und  fettloses  Zellgewebe  angeheftet  wird,  mit  der  Aponeurose 
dagegen  fest  und  untrennbar  verschmilzt,  sich  aber  nicht,  wie  diese,  in 
zwei  Blätter  theilt,  sondern  ihrer  ganzen  Länge  nach  hinter  dem  Musculus 
rectus  bis  zur  weissen  Bauchlinie  verläuft.  Sie  tiberzieht,  nebst  dem  queren 
Bauchmuskel,  noch  das  Zwerchfell  und  den  Quadratus  /umbonpn,  als  sehr 
dunner,  fast  zellgewebiger  Beleg,  verdickt  sich  aber  gegen  das  Poupart'i«che 
Band  zu,  und  besitzt  hier  eine  kleine  ovale  OefTnung  —  die  Bauch  Öff- 
nung des  Leistenkanals  oder  den  Bauchring  (Jpertura  interna 
s.  abdominalis  canalis  inguincdis)^  deren  Entfernung  von  der  Schnmfuge 
um  anderthalb  Zoll  ^össer  ist,  als  die  der  LeistenöfTnung  des  Kanals. 
Der  innere  Rand  dieser  OelTnung  ist  faltenartig  aufgeworfen^  der  äussere  ver- 
flacht sich  ohne  merkliche  Erhebung.  Bei  genauer  Untersuchung  ist  es  leicht 
sich  zu  überzeugen,  dass  die  OeDnung  nur  der  Anfang  einer  Ausstülpung 
der  Fascia  transtersa  ist,  welche  durch  den  Leistenkanal  nach  aussen  dringt, 
den  Samenstrang  und  den  Hoden  als  cylindrische^  blind  abgeschlossene 
Scheide  umhüllt,  und  die  sogenannte  Tunica  vaginalis  communis  des  Samen- 
stranges und  Hodens  bildet-  Die  Fascia  transversa  hängt  zwar  an  den  Rand 
des  Poupart*schen  Bandes  fest  an,  endigt  aber  hier  noch  nicht«  sondern 
aetzt  sich  bis  zur  Crista  des  horizontalen  Schambeinastes  fort,  wo  sie  mit 
den  später  bei  der  Beschreibung  des  Schenkelkanals  zu  erwthnenden  Fas- 
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c=-ieB  ▼enchmilzL  Weder  die  Fassa  üiaca^  noch  die  kleine  Beokenhöhle, 
^mnien  von  ihr  ausgekleidet,  sondern  erhalten  besondere,  viel  stärkere, 
^ftdbststSndige  Fascien. 

Die  Scheide  des  geraden  Bauchmuskels  ist  das  Erzeugniss  der 

BvqNiIlenen  Aponeurosen  der  breiten  Bauchmuskeln,  welche ,  um  ihren  be- 

klimmten  Vereinigungspanct  —  die  weisse  Bauchlinie  —  zu  erreichen,  vor 

K3der  hinter  dem  Rectus  vorbeilaufen  müssen.  Sie  hält  das  Fleisch  des  Mus- 

eb  Test  zusammen,  steigert  seine  Kraft,  und  erlaubt  den   breiten  Bauch- 

oskeln)  durch  Spannung  der  Scheide,  auf  die  Spannung  des  in  ihr  einge- 

^Bchlossenen  Rectus  einzuwirken.  Da  die  hintere  Wand  der  Scheide  nur  un- 

^^ollkommen  durch   die  Aponeurovsen  der  Bauchmuskeln  gebildet   wird,  so 

'ntote  die  hintere  Fläche  des  Rectus  (von  der  Linea  Dougkuü  angefangen, 

bis  zur  Schamfiige)  auf  dem  Bauchrelle  aufliegen,  wenn  nicht  die  Fascia 

/ranspersatts  das  Fehlende  der  Scheide  ersetzte. 

So  wie  die  breiten  Bauchmuskeln  die  Scheide  der  Qaere  nach  anspan- 
nen, 80  kann  sie  auch  ihrer  Länge  nach  gespannt  werden,  durch  den  in 
die  Substanz  ihres  vorderen  Blattes  eingeschlossenen  kleinen  Musculus  py- 
ramidalis abdonUnis^  der  am  oberen  Rande  der  Symphysis  pubis  ent- 
springt, und  dreieckig  zulaurend,  am  inneren,  mit  der  weissen  Bauchlinie 
verwachsenen  Rande  der  Scheide  endigt.  Er  Tehlt  zuweilen  (Thierähnlich^ 
keit),  wenn  der  Rectus  unten  breiter,  als  gewöhnlich  ist,  oder  vervielfacht 
sich  auf  einer  oder  auf  beiden  Seiten,  oder  wird  bedeutend  länger,  weshalb 
feh  ihn  im  $.  159  als  langen  Bauchmuskcl  aufführte.  —  Nach  oben  wird  die 
Scheide  des  Rectus  durch  den  von  ihr  entspringenden  Fascikel  des  grossen 
Bniatmaskels,  und  durch  den  seltenen  Musculus  slernalis  brutcrum  angespannt. 
Die  weisse  Bauchlinie,  das  Rendez- vous  aller  Aponeurosen  des 
Bauches,  ist  der  stärkste  Theil  der  Bauchwand,  und  stellt  einen  derben  seh* 
nigen  Streifen  dar,  welcher  über  dem  Nabel  4—6  Linien  breit  ist,  unter  dem 
Nabel  sich  verschmälert,  aber  von  vorn  nach  hinten  an  Dicke  zunimmt,  und 
sich  am  oberen  Schamfugenrande  festsetzt. 

Nach  Meekefs  Ideen  entspricht  die  Linea  alba  dem  Sternum  der  Brust,  die  In- 
9eripUone9  tenditteae  den  Rippen,  der  M.  obUquus  abd.  ext,  dem  äusseren,  der  Obliqmu 
huertnu  dem  inneren  Zwischenrippen rauskel,  —  eine  Ansicht,  die  nur  in  der  Anatomie 
gewisser  beschuppter  Amphibien,  wo  ein  wirkliches  Sternum  abdominale  und  wahre 
Banchrippen  vorkommen,  eine  schwache  Stutze  findet.  —  Die  verschiedene  Richtung 
der  drei  breiten  Bauchmuskeln  ist  für  die  Festigkeit  der  Bauchwand  ganz  besonders 
berechnet^  und  gibt  uns  bei  der  Untersuchung  von  Bnuchwunden,  oder  k>oi  Operatio- 
oen  am  Bauche  ein  verlassliches  Mittel  an  die  Hand,  die  Tiefe  zu  bestimmen,  zu  wel- 
cher das  Scalpell  eindrang,  was  nicht  unwichtig  ist,  da  die  Schniltfuhrung  um  so 
vonicbtiger  geleitet  werden  soll,  je  näher  man  dem  Bauchfelle  kommt  Die  Schichtung 
der  Muskeln  erlaubt  auch,  sie  auf  untergeschobenen  Hohlsonden  zu  trennen.  —  Nach 
nomsoH  und  Velpeau  setzen  sich  die  Fasern  einer  Aponeurose,  über  die  weisse  Bauch  • 
Knie  hinaus,  in  die  der  anderen  Seile  fort^  kreuzen  sich  mit  den  Fasern  dieser,  und 
hiklen  Maschen,  durch  welche  stellenweise  Gelasse  und  Nerven,  von  den  unter  der 
Aponeurose  liegenden  Stämmen,  zur  Haut  sich  erheben.  In  Krankheitsfallen  können 
^iese  Maschen  so  gross  werden,  dass  sie  grosseren  Fetteysten,  die  unter  der  Aponeu- 
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rose  sich  entwickelten,  nach  aussen  zu  dringen  erlauben,  wodurch  die  sogenannte^ 
Hemiae  adipotae  entstehen. 

Sämmtliche  Bauchmuskeln  verengen  die  Bauchhöhle.  Sie  ziehen  auch,  mit  Au^ 
nähme  des  Transversus,  die  Rippen  nieder,  verengem  dadurch  den  Thorax,  imd  wi^ 
ken  als  Muskeln  des  Ausathmens,  und  können  bei  stärkerem  fortgesetzten  Zuge  ai 
Thorax,  die  Wirbelsaule  nach  vom  krümmen,  z.  B.  wenn  man  sich  niedersetit. 
letzterer  Bewegung  wird  die  Bauch  wand  concav,  was,  wenn  der  M,  reehu  allein 
sam  wäre,  nicht  geschehen  kÖDote.  Die  gleichzeitigen  Contraclioncn  der  breiten  Mi 
'  kein,  deren  Aponeuroson  die  Scheide  des  Rectus  bilden,  krümmen  letztere  nach  hioteik  ^ 
und  bedingen  dadurch  ein  noch  stärkeres  Annähern  der  Brast  zum  Becken.  —  Die  Bauch — 
muskeln  üben  auf  die  beweglichen  Doterleibsorgane  eine  fortwährende  Gompression  ^ 
durch  welche  es  nie  zur  Entstehung  eines  leeren  Raumes  in  der  Bauchhöhle  kommen  kann  « 
Wie  gross  diese  Gompression  sei,  kann  man  aus  der  Gewalt,  mit  welcher  die  Eingeweid« 
aus  Schnittwunden  des  Bauches  hervorstürzeo,  und  aus  der  Kraft  entnehmen,  die 
zuweilen  erforderlich  ist,  um  einen  Leistenbmch  von  einiger  Grösse  zurückzubringen. 

§.  161.  Leistenkanal  und  I^eistengruben. 

Es  verdient  der  Leiste nkanal,  Canalis  ingtUnalis^  eine  besondere 
Würdigung,  da  er  zu  einer  der  häufigsten  chirurgischen  Krankheiten  —  den 
Leistenbrüchen  —  Anlass  giebt,  deren  Diagnose  und  richtige  Behaodlang 
ohne  exacter  Kenntnisse  des  Kanals  unmöglich  ist. 

Der  Leistenkanal  hat  seine  äussere  Mündung  seitwärts  und  über  der 
Schamgegend,  in  der  sogenannten  Leistengegend  (^Reglo  ingtänaiUX 
Der  Begriff  der  Leistengegend  ist  etwas  vag,  indem  diese  Region  weder  durch 
natürliche,  noch  künstlich  gezogene  Linien  begrenzt  wird.  Dem  Wortlaute 
zufolge  mag  sie  ursprünglich  wohl  nur  auf  die  Gegend  des  Poupart^schen 
Bandes  angewandt  worden  sein,  welches  wie  eine  Leiste  zwischen  zwei 
festen  Punclen  des  Beckens  ausgespannt  ist.  Wir  verstehen  unter  Leisten- 
gegend die  nächste  Umgebung  der  äusseren  Leislenkanalsmündung. 

Die  äussere  oder  Leistenmündung  des  Kanals  entsteht  durch  Spultung 
der  Aponeurose  des  äusseren  schiefen  Bauchmuskels,  welche  in  zwei  Schenkel 
iOrurä)  auseinander  weicht.  Das  Crus  internum  befestigt  sich,  wie  oben 
gesagt,  an  der  vorderen  Seite  der  Schamfuge ;  das  Crtu  externum^  welches 
80  innig  mit  dem  Poupart*schen  Bande  zusammenhängt,  dass  es  mit  ihm  Eins 
zu  sein  scheint,  am  Tvberctilum  osst's  pubis.  Die  Oeffnung  zwischen  beiden 
Schenkeln  ist  dreieckig,  und  ihr  Mittelpunct  von  jenem  des  oberen  Randes 
der  Symphyse,  bei  vollkommen  ausgewachsenen  Leuten,  1 5  Linien  entfernt. 
Der  von  der  Spitze  des  Dreiecks  gegen  die  Basis  gezogene  Durchmesser 
beträgt  im  Mittel  i  Zoll*  Die  Basis  misst  6  —  8  Linien.  Die  Fascia  super- 
ficialis hängt  an  die  Ränder  der  Oeffnung  fest  an,  und  verlängert  sich  von 
ihnen  als  zellgewebige  Hülle  des  Samenstranges  nach  abwärts.  Von  der 
äusseren  Oeffnung  bis  zur  inneren  durchläuft  der  Leistenkanal  einen  Weg 
von  1V2  —  2  Zoll*  Schräg  nach  aus-  und  aufwärts  gehend,  hebt  er 
successive  die  unteren  Ränder  des  inneren  schiefen  und  queren  Baucbmns- 
kels  auf,  entfernt  sich  dadurch  mehr  und  mehr  von  der  Oberfläche,  und 
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ndigt  tn  der  inneren,  von  der  Fascia  transversa  gebildeten  Oeffnong.   Die 

niere  Wand  des  Kanals  wird  vom  Ponparfschen  Bande  gebildet,  welches 
rmch  nach  hinten  anfkrummt,  und  dadurch  die  Form  einer  Rinne  annimmt, 

ie  obere  Wand  wird  durch  die  vereinigten  unteren  Ränder  des  inneren  schie- 
Sen  and  queren  Bauchmuskels  erzeugt;  die  vordere  Wand  wird  durch  das 
■rfere  Eindringen  des  Leistenkanals ,  nach  aussen  zu  immer  dicker,  indem 

ie  anfangs  blos  aus  der  Aponeurose  des  äusseren  schiefen  Bauchmuskels, 
später,  wenn  der  Leistenkanai  unter  die  unteren  Ränder  des  inneren  schie- 


ben und  des  queren  Bauchmuskels  eingedrungen  ist,  auch  durch  diese  beiden 

oskeln  zusammengesetzt  wird.   Die  hintere  Wand  verhält  sich  umgekehrt 

ie  dif  vordere,  indem  sie  in  der  Ebene  der  äusseren  Leistenöffnung  durch 

en  innren  schiefen  und  queren  Bauchmuskel,  und  durch  die  Fascia  trans- 

sa  gduldet  wird,  in  der  Nähe    der  Baucböffnung  dagegen  blos  aus  der 

l.<tztgenannten  Fascia  besteht.  —  Die  innere  Oberfläche  der  Bauch  wand  zeigt  in 

der  Nähe  der  Bauchöffnung  des  Leistenkanals  folgende  Eigenthümlichkeiten. 

Hai  man  die  vordere  Bauchwand  herabgeschlagen,   um  ihre  innere 

Oberfläche  zu  besehen,  so  findet  man  dieselbe  mit  dem  Bauchfelle  bekleidet, 

n^elches  drei  longitudinale  Falten,  als  Ueberzüge  nacbzunennender  Bänder 

'mmd  Gefisse,  bildet. 

1.  Die  mittlere  Falte  erstreckt  sich  vom  Scheitel  der  Harnblase  zum 
INabel  hinauf»  als  Plica  vesico-umbäicaUs  media  (Ueberzug  des  zu  einem 

Bande  gewordenen  embryonischen  Uracbus). 

2.  Die  darauffolgenden  seitlichen  Falten  convergiren  vom  Seitentheile 
^r  Harnblase  gegen  die  innere  Falte^  und  verbinden  sich  unterhalb  des  Na- 

beb  mit  ihr,  Flicae  tesico-umbilicales  laterales  (Ueberzüge  der  vertrock- 
neten Nabelarterien  des  Embryo,  oder  der  seitlichen  Harnblasenbänder). 
8.  Die  äusserste  Falte  ist  die  kleinste,  springt  nur  sehr  wenig  vor, 
wind  man  muss  die  Bauchdecke  stark  anspannen,  um  sie  zu  sehen.  Sie  heisst, 
da  de  die  Arteria  epigastrica  einschliessl,  Plica  epigastrica.  —  Es  ist  gut, 
am  die  Fallen  sich  mehr  erheben  zu  machen,  die  Harnblase  von  der  Harn- 
röhre aus  massig  aufzublasen. 

An  der  äusseren  und  inneren  Seite  dieser  Plica  epigastrica  ist  das  Pe- 
rHimewn  vertieft  —  wie  mit  dem  Finger  eingedruckt  —  und  bildet  so  die 
beiden  Leistengruben^  Foteae  inguinales.  Die  äussere  kleinere  ent- 
qvicht  genau  der  Bauchöffnung  des  Leistenkanals ,  und  dringt  zuweilen  i  n 
den  Leistenkanal  als  blinder  Zipf  ein,  von  dessen  Spitze  man  eine 
döonesirangformige  Verlängerung  eine  Strecke  weit  am  Samenstrange  fort- 
laofen  siebt.  Die  innere  grössere,  zwischen  Plica  epigastrica  uni  Plica 
vesteo-umbiücalis  lateralis  gelegen ,  liegt  mit  ihrem  inneren  und  oberen, 
zogleich  tieferen  Abschnitt,  der  äusseren  Oeffnung  des  Leistenkanals  gerade 
gegenüber)  und  stellt  somit  einen  sehr  schwachen  Theil  der  Bauchwand 
dar,  der  sogar  durchscheinend  ist.  Hat  man  das  Peritoneum  vorsichtig  von 
der  darauffolgenden  Fascia  transversa  abgelöst,  so  sieht  man,  wie  die 
Faicia  ä)  sich  in  die  Bauchöffnung  des  Leistenkanals  trichterfomug  fortsetzt, 


114  $.  162.  Einiges  lur  Anatomie  der  Leistonbruche. 

und  b)  den  Gruod  der  inneren  Leistengnibe  bildet,  welcher  mit  den  Finger 
leicht  durch  die  äussere  Oeffnung  des  Leistenkanals  herausgestauchl  werden 
kann.  Man  sieht  femer,  dass  der  Samenstrang  nach  seinem  Einiritta  in  die 
Bauchhöhle  sich  in  zwei  Bündel  theilt,  deren  eines  zur  Lumbairegion  auf- 
steigt (Blutgeßssse  des  Samenstranges),  während  das  andere,  Mos  ans  dei 
Ausfuhrungsgange  des  Hodens  ( Va^  deferens)  bestehende ,  sich  nadi  inn 
und  unten  zur  kleinen  Beckenhöhle  wendet,  und  dicht  am  inneren  Umfang'i^ 
der  Baucliöflhung  des  Leistenkanals,  sich  mit  der  von  aussen  nach   innei^ 
und  oben  laufenden  Art.  epigasUica  kreuzt. 

Die  äussere  und  innere  leistengnibe  sind  somit  nur  durch  die  PUea  epignatrin 
von  einander  getrennt.  Kraute  nennt  die  Grube  zwischen  der  inneren  und  mitüeno 
Bauchfellfalte :  Fossa  inffuinnlit  interna  y  —   die  Grube  zwischen  der  aütHoreo  imd 
äusseren  Bauchfellfalte :  Fotta  ingiüntau  media,  —  und  die  kleine  Grube  ao  der  fioae- 
ren  Seite  der  äusseren  Bauchfellfalte:  Fottainguinali»  externa.  Da  der  innere  Lei- 
stenbruch, wie  im  folgenden  Paragraplie  gezeigt  wird,  in  der  Regel  nicht  ducck 
die  Fossa  inguinaUi  interna  Krause,  sondern  durch  dessen  media  (unsere  InlerMi)  her- 
austritt, die  Fotta  infuinalis  interna  Krause  aber  nur  sehr  selten  als  Austrittstlelte  eioei 
Bruches  von  mir  gesehen  wurde,  so  kann  die  im  Texte  aufgestellte  Unterscheidung 
der  Leistengruben  als  die  praktisch  brauchbarere  gelten.  Auch  ist  Krauses  Ftmernju^ui- 
naiis  interna  nur  bei  voller  Harnblase  merklich  tief. 


§.  162.  Einiges  zur  Anatomie  der  LeislenbrDche. 

Der  Leisfenknnal  ist  beim  Weibe  enger  und  länger  als  im  Manne*  Enger, 
weil  das  runde  Mutterband  dünner  als  der  Samenstrang  ist;  länger,  weil  der 
Abstand  der  Schamfuge  vom  Darmbeinstachel  grösser  ist.  Bei  Kindern  ist  er 
mehr  gerade  von  vorn  nach  hinten  gerichtet,  weil  die  Bauchöffnung  nicht  ao 
sehr  auswärts,  als  hinter  der  Leistenöffnung  liegt.  —  Wenn  ein  Baucheinge- 
weide durch  irgend  eine  Oeffnung  des  Bauches  nach  aussen  tritt ,  und  eine 
unter  der  Haut  liegende  Geschwulst  bildet,  so  heisst  dieser  Zustand  Bruch 
oder  Vorlagerung,  Hernfa^  und  fuhrt  seinen  besonderen  BeinaAienvon 
der  Oeffnung ,  durch  welche  er  hervorgetreten,  z*  B.  Leisleobrach, 
Nabelbruch,  Schenkelbruch  etc.  Jedes  Eingeweid,  welchea  einen 
Bruch  bilden  soll,  muss  die  nalürlichen  Verschlussmittel  der  Oeflhung,  also 
das  Bauchfell  (und  die  Fascia  transversalis)  vor  sich  hertreiben  oder  aos^ 
stülpen,  so  dass  es  in  i\k%en  wie  in  einem  Sacke  (Bruchsack)  eingeschlos- 
sen liegt.  Ein  Eingeweid,  z.  B.  eine  Darmschlinge ,  kann  die  Grube  an  der 
äusseren  oder  an  der  inneren  Seite  der  Plica  epigastrica  (oder  waadaaaelbe 
ist,  der  Durchkreuzungsstelle  der  ArL  epigastrica  mit  dem  Vas  äfßrems) 
zum  Anfangspuncte  seines  Anslriltes  wählen.  Im  ersteren  Falle  wird  eaaidi 
in  den  Leistenknnal  hineinschieben,  seine  schräge  Richtung  annehmen,  aod 
seine  ganze  Länge  durchlatir  n  müssen,  bevor  es  nach  aussen  gelang!«  So 
entstehen  die  äusseren  Leistenbrüche  (^HerrUae  inguinales  ewternae\ 
deren  Name  ihren  Ursprung  an  der  äusseren  Seite  der  PUca  ep^atMcm  an- 
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Ciebt  Im  zweiten  Falle  wird  das  Eingeweide»  weil  die  innere  Leislengrube 
der  äus^ren  Oeffhung  des  Leistenkanals  directe  gegenüberliegt,  gerade  nach 
Torn  treten)  und  durch  die  äussere  OefTnung  des  Leistenkanals  herauskoin- 
nen,  ohne  durch  die  innere  eingetreten  zu  sein.   Dies  sind  die  inneren 
oder  directen  Leistenbrüche  (/fer;i2Vi^/;^i^i'ntf/i?^ /»/^*it^),  die  sich 
Avch  ihre  gerade  Richtung,  durch  ihre  Kurze,  so  wie  durch  ihr  Yerhält- 
Aiüs  zur  Art.  epigastrica  von  den  äusseren  unterscheiden ,  und,  wenn  s^ie 
angeklemmt  sind,  den  Erweitcrungsschnilt    nicht  nach  aussen,  sondern 
Dich  oben  oder  innen   erheischen  ,  indem  bei  der  Schnittrichtung  nach  aus- 
Ml  die  An.  epigastrica  unfehlbar  unter  das  Messer  käme.  Da  der  äussere 
Leistenbruch  nur  das  dünne  und  zuweilen  schon  als  kleines  Blindsäckchen 
m  den  Leistenkanal  etwas  hineingehende  Bauchrell  als  Bruchsack  vor 
sich  herzuschieben  hat  (die  Fascia  Iransversalis  ist  ohnedies  schon  als 
gemeinschaflliche  Scheidenhaut  des  Samenslranges  in  den  Lcistenkanal  trieb- 
terl&rmig  hineingestülpt),  so  wird  er  jedenralls  leichter  rntstehen,  als  der 
innere»  der  nebst  dem  Bauchfelle  auch  die  Fascia  transversalis  ^   welche 
den  Grund  der  inneren  Lcistengrube  bildet ,    herauszutreiben   hat.   Wenn 
man  jenen  Theil  des  Bruchsackes,  der  in  der  Austrittsöffnung  der  Bauch- 
wand liegt,  Bruchhals  nennt,  so  muss  der  äussere  Leistenbruch  einen 
längeren  HaU,  als  der  innere  oder  directe  haben ;  und  da  die  Leichtigkeit 
der  Zurückbringung  eines  Bruc|ies  mitunter  von  der  Kürze  und  Weite  seines 
Halses  abhängt  >  so  wird  ein  innerer  Leistenbruch  leichter  und  fast  immer 
^on  selbst^  bei  Rückenlage  des  Kranken,    zurückgehen.  Ist  ein  äusserer 
Leistenbruch  alt,  gross  und  schwer  geworden,  so  ist  die  schräge  Richtung 
des  Leistenkanals  durch  den  Zug  der  Bruchgeschwulst  in  eine  gerade ,  wie 
l^ia  inneren  oder  directen  Bruch  übergegangen,  und  es  ist  in  solchen  Fällen 
^  schwer,  durch  äussere  Untersuchung  zu  entscheiden  9  ob  man  es  mit 
(inem  äusseren  oder  inneren  Leistenbruche  zu  thun  hat. 

Die  grössere  Länge  und  Enge  des  weiblichen  Leistenkanals  erklärt  das 
seltene  Vorkommen  der  Leistenbrüche  bei  Weibern.  EinfT  Erhebung  der  Lon- 
<loner  Bandagisten  zufolge  ^  waren  unter  4060  Leistenbruchkranken  9  nur 
5^  Weiber.  Wenn  die  von  Jolfert  angenommene  grössere  Weite  des  rech- 
ten Leislenkanals  keine  Chimäre  wäre,  würJe  sie  das  häuGgere  Vorkom- 
■en  der  Hernien  auf  der  rechten  Seile  erklären.  —  Wird  das  vorgefallene 
Eiogeweid  von  der  Oeffnung,  durch  welche  es  austrat,  so  eingeschnürt, 
^Ms  ihm  die  Blutzufuhr  abgeschnitten,  seine  Ernährung  sistirt,  und  seine 
Fonction  aufgehoben  wird,  so  heisst  dieser  Zustand  Einklemmung,  /n- 
^veeraHo.  Die  Ursachen  der  Einklemmung,  deren  Erörterung  in  das  Ce- 
"iet  der  praktischen  Chirurgie  gehört,  können  sehr  verschieden  sein.  Vom 
'ontomischen  Standpuncte  aus  kann  hier  nur  erwähnt  werden  ,  dass  die 
Möglichkeit  einer  krampGgen  Einklemmung  eines  Leistenbruches  nicht  zu  be- 
^eifeln  ist,  da  die  obere  Wand  des  Leietenkanals  durch  die  aufgehobenen, 
^  dadurch  bogenförmig  gekrümmten  Ränder  des  inneren  schiefen  und  que- 
^  BiQchmoskels  erzeugt  wird.  Suchen  diese  nach  oben  gebogenen  Mus- 
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kelränder  ihre  normale  9  mehr  geradelinige  Richtung  wieder  anzunehnMi 
60  drücken  sie  die  im  Leistenkanal  befindlichen  vorgerallenen  Eingeweids 
gegen  das  resistente  Ug.  Poupartü^  wodurch  eine  Art  Zwinge  zu  Stande 
kommt,  welche  die  Einklemmung  setzt.  Da  die  Leisten-  and  die  Baacböff- 
nung  des  Leistenkanals  nur  von  aponeurotischen  Gebilden  erzeugt  werden) 
so  kann  von  krampfiger  Einschnürung  an  diesen  beiden  Puncten  keine  Rede 
sein.  -—  Die  Einschnürung  muss  durch  Erweiterung  der  Bruchpforte  mit* 
telst  Schnitt  (Hemiotomie)   gehoben  werden.    Die  Richtung  des  Schnitte« 
wird  beim  inneren  Leistenbruche  eine  andere,  als  beim  äusseren  sein  mAi« 
sen.  Der  innere  Leistenbruch  hat  die  Kreuzungsstelle  der  Arieria  ep^oMtrlem 
mit  dem  Voi  defi^ens  an  seiner  äusseren  Seite;  der  äussere  Leistenbnicli 
dagegen  an  seiner  inneren.  Um  die  Verwundung  der  Arteria  eptffoHricBMn 
vermeiden,  wird  also  der  Erweiterungsschnitt  beim  inneren  Leistenbrodi 
nach  innen,  beim  äusseren  nach  aussen  gerichtet  sein  müssen.  In  Fif- 
len,  wo  man  nicht  ganz  entschieden  weiss^  ob  man  es  mit  einem  äusserea 
oder  inneren  Leistenbruch  zu  thun  hat,  wird  der  Schnitt  nach  oben  gwid- 
tet   werden    müssen.     —    Befindet    sich    ein    Brach    in    seinem   entn 
Entwicklungsstadium,  d.  h.  gerade  am  Eintritt  in  den  Leistenkanal,  so  heint 
er  Hernia  indpieni;  ist  er  etwas  vorgerückt,   ohne  durch  die  änssm 
Oeffnung  herausgetreten  zu  sein,  so  bildet  er  die  Hernia  fnHersUHaUi.  Bdde 
sind,  wegen  Fehlen  äusserer  Geschwulst,  mit  Sicherheit  schwer  zu  diagno« 
sliziren.  Ist  der  Bruch  über  das  Niveau  der  Leistenöffnung  getreten,  oder 
bis  in  den  Hodensack  herabgestiegen,  so  nennt  man  ihn  Ikmia  üig^Mk 
oder  icroialii.  hX  endlich  der  grösste  Theil  des  Gedärmes  aus  der  BoMk* 
höhle  in   den  Hodensack  versetzt,  der  zur  Grösse  eines  Mannskopfee arf* 
getrieben  werden  kann,  so  ist  dieses  die  Eveniration  —  der  böM 
Punct,  auf  den  es  eine  Hernie  bringen  kann. 

Da  man  sieb,  wenn  man  einmal  weiss,  was  ein  Bruch  ist,  selben  an  jeden  Ci- 
daver  erzeugen  kann,  so  hielt  ich  die  Aufnahme  dieser  praktischen  Bemerknagea  ii 
ein  anatomisches  Handbuch  nicht  für  nutzlos.  Es  wird  dieses  zugleich  den  Anfin^Hi, 
die  den  Werlh  der  Anatomie  nur  von  Hörensagen  kennen,  eine  kleine  Probe  von  ihitf 
Nützlichkeit  geben.  Die  angebornen  Leistenbrüche  können  nur  durch  den  eiBbrfiK 
naieo  Zustand  des  Bauchfelles,  ihre  Erklärung  finden.  $.  266. 

Nebst  den  Handbüchern  über  chirurgische  Anatomie,  bandeln  über  Brucfaiatleaie 
noch:  A.  Cooper,  theanatomy  andsurgical  treatment  of inguinal  and  oongenittl henii' 
Undon.  1804.  fol.  deutsch  von  Knutfe,  Breslau.  1809.  —  C.  He»Mdbmek,  über  Ur- 
sprung und  Vorschreilen  der  Leisten-  uud  Schenkelbrüche,  Würzburg.  1814.  4.  ^ 
J.  Qoquet,  recherchcs  anat.  sur  les  hernics.  Paris.  1817 — 1819.  4.  —  A.  T^erntt^ 
sur  Kanatomie  du  bas  venire  et  des  hernies.  Paris.  1  Livr.  —  J.  Morton ,  sargjal 
anatomy  of  thc  groin.  London  1837.  —  .4.  Ä«r;i«,  suiremie.  Paris.  18tl.  4.  DeaHA 
von  Seilen  Leipzig.  2  Bände.  1822.  —  J.  F.  Malgaifne,  le^ons  cliniques  sur  les  her- 
nies. Paris.  1840.  —  E,  %V.  Tuson,  anatomy  of  inguinal  and  femoral  hernia.  Unto 
1834.  fol.  —  Fhodf  on  Ihe  anatomy  and  surgery  of  inguinal  and  femonl  her«!. 
Dublin,  fol.  Ein  Prachtwerk  wie  das  vorige.  —  Ltmfenbeek,  Abhandkmg  TW  *• 
Leisten- und  Schenkelbrüchen.  Göllingen.  1821.  —  L.  Jmsoboon,  rar  Lehre  fOoiiB 
Eingeweidebrüchen.  Eönigsberg.  1837.  —  1%  Morton ,  ingmnil  heniia,  Mk  td 
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QOVttingk  London.   1840.  —  A.  MmAu,  über  den  Bau  des  Leistenkanals,  in  dessen 
BeobiditQngen  ans  dem  Gebiete  der  Anatomie  etc.  Heidelberg.  1850.  fol. 
Oeber  den  angebomen  Leistenbruch  siehe  {.  256. 


§.  163.  Zwerchfell. 

Das  Zwerchfell  (Diaphragma^  von  ^ti^ parrsiv,  abgrenzen  Septuni 
kmmeriumj  Musculus  phrenieus)  bildet  die  naturliche  Scheidewand  zwi- 
nftea  Brust-  und  Bauchhöhle*  Es  ist  in  der  unteren  Brustaperlur  so  ausge- 
ifiaat,  dass  es  eine  convexe  Fläche  nach  oben  und  etwas  nach  hinten,  eine 
eoBCiTe  Fliehe  nach  unten  und  etwas  nach  vorn  kehrt.  Es  wird  in  den  mus- 
kilöseo  und  den  sehnigen  Theil  getheilt,  und  ersterer  zerfUlt,  nach 
TofieUedenheit  seines  Ursprunges,  wieder  in  den  Lenden-  und  Brust- 
tkeil.  Der  muskulöse  Theil  schliesst  den  sehnigen  ringsum  ein* 

a)  Der  Lendentheil  (Pars  lumbaUs)  besteht  aus  drei  Schenkel- 
fiam»  die  keineswegs  synmietrisch  am  Lendentheile  der  Wirbelsäule  ent- 
iMeo.  1.  Das  innere  Schenkelpaar  ist  das  längste  und  stärkste. 
Siiie  Schenkel  entspringen  von  der  vorderen  Fläche  des  dritten  und  vierten 
Uitawirbels^  steigen  convergirend  aufwärts,  kreuzen  8ich  vor  dem  Körper 
fa  ersten  Lendenwirbels,  und  bilden  mit  der  vorderen  Fläche  der  Wirbelsäule 
eine  dreieckige  Spalte —  den  Aortenschlitz,  Biatus  aortkus  —  durch 
«dche  die  Aorta  aus  der  Brust-  in  die  Bauchhöhle ,  und  der  Ductus  iho- 
fmkiu  ans  der  Bauchhöhle  in  die  Brust  gelangt.  Nach  geschehener  Kreu- 
nag  werden  sie  divergent,  um  gleich  darauf  neuerdings  zu  convergiren, 
Hd  sidi  zum  zweiten  Mal  zu  kreuzen,  wodurch  eine  zweite^  über  dem 
AWKf  aoräcus^  und  etwas  links  von  ihm  liegende  Oeffnung  zu  Stande 
kernt,  durch  welche  die  Speiseröhre  und  die  sie  begleitenden  Nervi  tagi 
u  die  Bauchhöhle  treten  —  das  Speiseröhrenloch,  Foramen  oeso- 
pkt(/euin.  Jenseits  dieses  Loches  verlieren  sich  beide  innere  Schenkel  in  den 
kiteeo  Rand  des  sehnigen  Theils.  2.  Das  mittlere  Schenkelpaar 
eilipingl  mit  zwei  schlanken  Schenkeln  von  der  seitb'chen  Gegend  des 
iwetten  Lendenwirbels,  und  8.  das  äussere  von  der  Seitenfläche  lind 
dan  Qoerfortsatz  des  ersten  Lendenwirbels.  Beide  Paare  verUeren  sich, 
10  wie  das  erste,  in  den  hinteren  Rand  des  sehnigen  Theils.  Die  linken 
Schenkel  sind  in  der  Regel  etwas  schwächer,  und  entspringen  um  einen  Wir- 
kd  höher,  als  die  rechten-  Die  Ursprungsweise,  die  Kreuzung,  und  die 
Ui  der  Schenkel  variirt  so  oft ,  dass  vorliegende  Beschreibung  nicht  f&r 
ob  Fille  gelten  kann,  und  nur  auf  das  häufigere  Vorkommen  passt. 

b)  Der  Rippen  theil  (Pars  costalis)  entspringt  beiderseits  von 
dei  Knorpeln  der  sechs  unteren  Rippen  und  vom  Schwertfortsatz,  mit  spi^ 
Nim  Zacken,  welche  in  die  Ursprungszacken  des  queren  Bauchmuskels 
*ri  des  dreieckigen  Bni^muskels  eingreifen,  und  von  diesen  durch  eine 
ihleha  ZtekKacklinie  getrennt  sind,  wie  sie  zwischen  den  Ursprüngen  des 
'MfiMff  dbd.  txlemus,  Serraius  antteus  mqf9r  und  LoHssimus  dorsi 
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erwähnt  wurde.  Sämmtliche  Zpckea  convergiren  gegen  den  Umfing  dei 
nigen  TheilS)  und  verlieren  sich  in  ihm. 

c)  Der  sehnige  Theil  iPars  iendinea  s.  Specuhim  Okbmm 
Centrum  iendineum)  nimmt  so  ziemlich  die  Hiüe  des  Zwerchfells  ein 
steht  aus  convergirenden,  glanzenden  Sehnenfasern,  mit  vielen  mu 
massig  eingewirkten  breiteren  Streifen,  und  hat  die  Gestall  eines  Kle< 
tesy  in  dessen  rechten  Lappen  unmittelbar  vor  der  Wirbelsäule,  eine 
eckige  Oeffnung  mit  abgerundeten  Winkeln  liegt ^  die  die  aufsleif 
Hohlvene  in  die  Brusthöhle  passiren  lässt,  und  deshalb  Foramen  wem 
#.  quadrüaierum  heisst.  —  Nebst  den  genannten  drei  grossen  (M 
gen,  kommen  noch  mehrere  kleinere ,  für  den  Verlauf  minder  umfaii( 
eher  Gefasse  und  Nerven  bestimmte  Spalten  vor,  welche  keine  besoa 
Namen  führen,  und  dort  erwähnt  werden  sollen^  wo  über  das,  was« 
sie  läuft,  gesprochen  wird. 


Die  rechte  Hälfte  des  Zwerchfelles  wird  durch  die  voluminöse  Leber 
Zoll  weiter  in  die  Brusthöhle  hinaufgedrangt,  als  die  linke.  —  Nur  im  ersehl 
Zustande  (beim  Ausathmen  und  in  der  Leiche)  bildet  das  Zwerchfell  eine  gege 
Brusthöhle  oonvexe  Kuppel,  deren  höchster  Puncl  mit  dem  Knorpel  der  fünften 
in  einer  horizontalen  Gl)ene  liegt.  Beim  Einathmen»  also  im  activen  Zustande,  v« 
sich  die  Wölbung  des  Zwerchfells,  steigt  gegen  die  Bauchhöhle  nieder,  und  ven 
diese  um  so  viel,  als  die  Brusthöhle  vergrössert  wurde.  —  Durch  den  Druck,  c 
von  oben  her  auf  die  Baucheingeweide  ausübt,  t>elhatigt  es  die  Fortbewege 
Gontenta  des  Danuschlauches,  fördert  den  Kreislauf,  und  unterstützt  mechaaiie 
Secretionen  der  drüsigen  Nebenorgane  des  Verdauungssystems.  Da  die  von  obä 
gedruckten  Eingeweide  dem  Drucke  weichen  müssen ,  so  drangen  sie  sich  gogi 
nachgiebige  vordere  Bauch  wand,  und  wölben  sie  stärker.  Hört  der  Druck  desZi 
felis  auf,  so  schiebt  die  uun  beginnende  Zusammenziehung  der  muskulösen  Baudi 
die  dislocirlen  Eingeweide  wieder  in  ihre  normale  Lige,  und  zwingt  das  rel 
Zwerchfell,  wieder  bis  zum  fünften  Rippenknorpel  aufzusteigen.  Die  Eingeweide 
den  sich  sonach  fortwährend  in  einer  hin-  und  hergehenden  Bewegung,  welcbeii 
selben  Masse  gesteigert  wird,  als  der  Athmungsprocess  lebhafter  angeht  So! 
demselben  Moment  als  das  Zwerchfell  niedersteigt,  auch  die  muskulöse  Band 
sich  zusammenziehen^  so  können  die  Eingeweide  ihren  Platz  nicht  ändern,  sie  i 
nur  zusammengedrückt,  und  enthalten  sie  Enlleerbares,  so  wird  dieses  herausgaa 
Zwerchfell  und  Bauchmuskel  bilden  in  diesem  Falle  die  sogenannte  Bauchpi 
{Prehm  abtiominale),  welche  bei  allen  heftigen  Anstrengungen ,  beim  Drangeo, 
eben,  bei  harten  Stuhlenticerungen,  beim  Verarbeiten  der  Wehen  der  Gebärend« 
in  Thätigkeit  tritt,  und  unter  besonderen  disponirenden  Umständen  ein  tose  befei 
Eingeweide  durch  eine  bestehende  Oeffnung  der  Bauchwand  (Nabel-,  Schenkel- 
stenring)  heraustreiben,  und  die  Entstehung  eines  sogenannten  Bruches  {Berwk 
anlassen  kann. 

Bei  angeborncu  Zwerchfollspalten^  bei  Verwundungen  und  Zerreissungen  < 
ben,  kann  ein  Eingeweid  des  Bauches  (am  häufigsten  Milz,  Netz  oder  Magen) 
Brusthöhle  schlüpfen,  und  eine  llernia  diaphragmatka  bilden.  Die  durch  Fall  oi 
Schütterungen  entstandenen  Zwerchfellrisse  finden  sich  häußger  auf  der  linkes 
da  auf  der  rechten  die  Über  das  Zwerchfell  stützt.  —  Die  obere  Fläche  des  Zu 
felis  ist  mit  dem  Kippenfelle,  die  untere  mit  dem  Bauchfelle  bekleidet.  Auf  der  ( 
Fläche  der  Par$  ienäinnt  ist  der  Henbeutel  angewachsen.  —  Zwischen  dem  Goftata 
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welcher  ?om  7.  Rippenknorpel  kommt,  und  jenem,  der  am  Processus  xiphoideus  entspringt, 
•zislirt  eine  dreieckige  Spalte ,  durch  welche  Brustfell  und  Bauchfell  in  Contaet  ge- 
ralhen.  Imne^  rieth,  durch  diese  Spalte  den  Herzbeutel  zu  punctircn. —  Der  veränder- 
lieha  Stand  des  Zwerchfelles  erklärt  es,  warum  eine  und  dieselbe  penetrirende  Wunde 
ganx  andere  Theile  verletzt  haben  wird,  wenn  sie  im  Momente  des  Ein-  oder  Aus- 
alhmens  beigebracht  wurde. 


E)  Muskeln  des  Rückens. 

S*  164.  Allgemeine  Betrachtung  des  RQckens^  und  Eintheilung 

seiner  Muskeln. 

Wir  begreifen  unter  Rucken,  DorsutHj  die  hintere  Seite  des  Stammes, 
Welche  von  oben  nach  unten  aus  dem  Nacken  (hintere  HaLsgegend) »  dem 
^igenÜlcben  RQcken  (hintere  Thorax  wand) ,    den  Lenden   (hintere  Bauch- 
^^od)  und  dem  Kreuze  (hintere  Beckenwand)  besteht.  —  Die  Nackengegend 
'^^  leicht  concav,  und  unten  durch  den  Vorsprung  des  siebenten  Halsdornes 
^om  Rficken  unterschieden.    Die  eigentliche  Rückengegend  ist  convex,  und 
^ings  der  Mittellinie  durch  die  Spitzen  der  Brustdornen  markirt.  An  ihrer 
oberen  äusseren  Abtheilung  liegen  die  beweglichen  Schultern ,  die  bei  mus- 
^olösen   Körpern  einen  mehr  gleichförmig  gerundeten,  bei  Hageren   und 
Xungensflchtigen ,   einen    durch  die    Spina  scapulae  scharf  gezeichneten 
^orsprung    bilden.    Die    concave  Lendengegend  besitzt  in  der  Medianlinie 
«ine  verticale  Rinne ,  die  den  Lcndendornen  entspricht^  und  seitwärts  von 
ihr,  pralle  Strange,  die  den  Fleischmassen  der  grossen  Ruckenstrecker  an- 
gehören.   Die    Kreuzgegend  ist  am  wenigsten  von  Weichtheilen  bedeckt, 
daher  hart,    und  nur  den    Sehnen  der   Rückenmuskeln   zum  Ursprünge 
dienend* 

Die  Haut  des  Rückens  ist  dick ,  derber   als  irgendwo,  und  über  den 
Domforlsätzen  weniger  verschiebbar  als  an  den  Seiten.  Sie  i^t  an  den  Lei- 
chen, wegen  Senkung  des  Blutes  in  den  Capillargefassen ,  meist  blau-  oder 
donkelroth  gefleckt  (Todtenflecke),  und  ist  am  Kreuzbeine,  der  harten  Un* 
lerlage  wegen,  dem  Verbranden  durch  Aufliegen   (Sphaceius)  bei  Kranken 
am  meisten  ausgesetzt.  Da  das  Schullerblatt  bei  den  Bewegungen  des  Ar- 
mes eich  leicht  verschiebt,  so  konnte  die  Haut  mit  den  tieferen  Schichten 
nkdit  durch  kurzes  und  festes,  sondern  durch  blättriges  und  sehr  dehnba- 
res Zellgewebe  verbunden  sein,  welches  beim  Lebenden  Fettcysten  aufneh- 
Qien,  und  durch  Senkung  des  Wassers  an  hydropischen  Leichen  zu  einer 
bedeutenden  Dicke  aufschwellen  kann.    Eine  Fascia  superficialis  existirt 
^  nur  ab  äusserst  dünner  cellulöser  Ueberzug  der  ersten  Huskelschichte.  Den 
gansen  Raum  zwischen  Haut  und  Knochen,  der  zu  den  Seiten  der  Dornfort- 
aitze  bedeutend  tief  ist,  nehmen  Muskeln  ein.  Weder  Gefasse   noch  Nerven 
von  einiger  Bedeutung  verzweigen  sich  auf  oder  zwischen  ihnen.  Daher  sind 
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Fleischwanden  des  Rückens  minder  gefahrvoll,  und  es  liegt  somit  eine  Art 
von  Röcksicht  in  der  Barbarei  gewisser  Körperstrafen.  — 

Wenn  man  die  Musketn  des  Rückens  allgemein  in  vier  Schichten  theiU^  m  M 
dabei  doch  sehr  viel  Willkürliches.    Wurden  alle  ttöckenmuskeln  gleich  Uog  teio^ 
so  ^ürde  jeder  derselben  eiD  besonderes  Stratum  bilden.  Die  Zahl  der  übereiauder 
liegenden  Muskeln  ist  aber  im  Nacken  eine  andere,  als  am  Mittelrücken  oder  an  den 
Lenden,  und  man  sieht  sich  deshalb  genöthigt,  stellenweise  übereinander  geschichtole 
Muskeln  doch  in  Ein  Stratum  aufzunehmen,  wodurch  die  durch  die  Aufstelhmg  tob 
Schichten  beabsichtigte  Klarheit  des  räumlichen  Verhältnisses  gewiss  nicht  yermelut 
wird.  So  gehören  streng  genommen  der  M,  cucuUaris  und  laÜMMimus  dorü ,  obwohl  M 
die  ersten  unter  der  Haut  liegen,  doch  nicht  in  Eine  Schicht,  weil  der  Gocolliiii 
theilweise  den  LaUahmu  dorti  deckt,  und  dieses  Decken  wiederholt  sich  bette 
Muskeln  einer  tieferen  Schichte  so  oft,  dass  es  fast  gerathener  wäre,  die  Idee  dar 
Schichtung  ganz  aufzugeben,  und  die  Muskeln  so  zu  nehmen  und  zu  beschreiben,  wie 
sie  nach  Entfernung  der  darüber  liegenden  zum  Vorschein  kommen.  —  DieCrspiÜDSB 
und  Enden  der  einzelnen  Rückenmuskeln  sind  in  verschiedenen  Individuen  bei  weileB 
nicht  dieselben.  Sie  können  sich  vermehren  oder  vermindern,  höher  oder  tiefer  rfiekeii^ 
und  bieten  dadurch  eine  so  grosse  Fülle  von  Varietäten  dar,  dass  nicht  leicht  die  Bs* 
Schreibung  eines  Autors  mit  der  eines  andern  stimmt  Jede  Veränderung  der  DrBpr6ii§e 
oder  Insertionen  Eines  Muskels,  bedingt  nothwendig  eine  entsprechende  VerrOi&Ug 
der  übrigen,  und  die  Anomalie  erstreckt  sich  auf  viele  Nachbarn.  Unter  diesen  mög- 
lichen Schwankungen  giebt  es  doch  eine  gewisse  constante  Grösse,  und  auf  diese  iit 
bei  der  folgenden  Beschreibung  der  einzelnen  Rückenmuskeln  vorzugsweise  RücUeiit 
genommen.  Ihrer  Gestalt  nach  bilden  die  Rückenmuskcfai  drei  Kategorien ,  die  krei- 
ten,  die  langen,  und  die  kurzen,  von   welchen  die  ersteren  über  den  htit^ 
ren  liegen. 
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Der  Kappenmuskel,  M.  cucuUaris  s.  irapezhu^  entspringt  Toa 
der  Linea  semicirctüaris  superior  und  der  JProtuöerantia  externa  des  Bin- 
terhaaptbeins ,  vom  L^f.  nuchae  j  den  Spitzen  der  Domfortsatze  des  fit 
benten  Halswirbels  und  aller  Brustwirbel.  Zwischen  den  Domspitzen  gehen 
die  Fasern  eines  CucuUaris  mittelst  Zwischensebnen  in  die  des  aadereii 
über.  Von  dieser  langen  Ursprungsbasis  gehen  die  einzelnen  Bündel  cooter- 
girend  zur  Schulter ,  wo  sie  sich  an  den  hinteren  Rand  der  Sjpina  icr 
pulae^  an  den  inneren  Rand  des  Acromium,  und  an  das  Schulterende  des 
Schlüsselbeins  befestigen.  Die  Convergenz  seiner  Bündel  giebt  ihm  eise 
dreieckige  Gestalt,  und  hal  man  beide  Cucullares  präparirt ,  so  geben  üe 
mit  ihren  langen  Bases  aneinander  stossenden  Dreiecke  ein  ungleidueüi- 
ges  Viereck,  woher  der  Ga/en sehe  Name  JU.  trape^His  abzuleiten  V^ 
Der  lange  unlere  spitzige  Winkel  dieses  Vierecks  ähnelt  durch  seine  U(p 
einer  zurückgeschlagenen  Mönchskappe  (Cucui/us)^  weshalb  Spigeliiuik 
Benennung  M.  cucuUaris  einführte.  —  Er  nähert  nicht  die  Schultern*  loi* 
dem  dreht  sie,  ohne  sie  zu  verschieben.  Einzelne  Abtheilungen  des  Mit' 
kels  werden  sie  nach  ihrer  Richtung  ziehen. 
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Der  ZosammenhaDg  des  einen  Kappenmuskels  mit  dem  anderen  ist  zuweilen  so 
evident,  dass  man  beide  in  Einen  vereinigen  sollte,  was  schon  durch  den  Namen  ge- 
boten wird ,  indem  ein  dreieckiger  Muskel  weder  eine  Kapuze  noch  ein  Trapez  ist 
Die  Einheit  beider  Muskeln  wird  nur  durch  eine  gar  nicht  seltene  Abweichung  gestört, 
WD  der  Goculiaris  einer  Seite,  um  ein  oder  zwei  Wirbel  weniger  herabreicht,  als  der 
andere.  Dass  der  GucuUaris ,  wenn  er  mit  allen  Fascikeln ,  und  mit  geringer  Kraft 
wirkt,  eine  Drehbewegung  des  Schulterblattes  (mit  dem  unteren  Winkel  nach  aussen) 
bervorruft ,  ist  aus  dem  Yerhältniss  seiner  oberen  und  unteren  Bündel  zur  SpuM  tca- 
jmlae  begreiflich  (^Wtnsiow), 

Der  breiteste  RQckenmuskel,    M.  laiissimus  darsi^  hat  unter 
allen  Muskeln  die  grösste  Ausdehnung.  Er  entspringt  mit  einer  breiten  Sehne 
Cwelcbe   zugleich  das  hintere  Blatt  der  Fascia  lumbo-darsaUs  ist)  von 
den  Domfortsfitzen  der  6—8  unteren  Brustwirbel,  aller  Lenden-  und  Kreuz- 
wirbeU  und  von  dem  hinteren  Theile  des  Labium  extemum  der  Darmbein- 
crista.  Zu  diesem  sehnigen  Ursprünge  gesellen  sich  noch  3 — 4  fleischige  Za- 
cken, die  von  den  untersten  Rippen  kommen,    und  sich  an  den  äusseren 
Rand  des  Muskels  anschmiegen.   Er  läuft,  die  hintere  und  die  Seitenwand 
der  Brust  umgreifend,  und  zusehends  schmäler  werdend,  über  den  unte- 
ren Winkel  des  Schulterblattes  zum  Oberarmknochen,   bildet   die  hintere 
Wand  der  Achselhöhle  y  und  inserirt  sich   mit  einer  ungefähr  zollbreiten 
platten  Sehne  in  die  Spina  tuberciiü  minoris.  Die  Sehne  des  M.  teres  ma- 
Mr  verwächst  mit  der  Sehne  des  Latissimus,  und  es  wäre  gar  nicht  unpas- 
send, den  Teres  major  ^  der  vom  unleren  Winkel  des  Schulterblattes  ent- 
springt, als  die  Scapularportion  des  breitesten  Ruckenmuskels  zu  beschrei- 
l>en.—  Seine  Wirkung  ist  ebenso  mannigfaltig,  wie  die  des  Pectoralis  mafar^ 
^nd  hängt  von  der  Stellung  des  Arms  ab.  Den  herabhängenden  Arm  zieht 
nach  rückwärts,  und  nähert  die  Hand  dem  Gesässe,  woher  sein  obscö* 

älterer  Name  Tersor  s.  Scalptor  am'. 

Seine  merkwürdigslc  Varietät  ist  ein  Zusammenhang  mit  der  Sehne  des  grossen 
Brustmuskels  durch  ein  über  die  Armnerven  und  Gefasse  weglaufendes  Bündel  —  eine 
Einrichtung,  die  beim  Maulwurf  und  in  der  Classe  der  Vo^el  Norm  ist.  Ueber  das 
Yerhältniss  des  Latissintus  dorsi  zur  Fascia  axillaris  sieh  Längeres  Abhandlung  in  der 
öelerr.  medic.  Wochenschrift.  1846.  Nr.  15  und  16.  —  Die  oberen  UrsprQnge  des 
LatissHnut  werden  von  dem  unteren  Winkel  des  Rappenmuskels  bedeckt.  Da  der  Mus- 
kel den  im  Schultergelenk  auswärts  gedrehten  Arm  nach  innen  drehen  hilft ,  so  liegt, 
um  das  Abwickeln  seiner  Sehne  ohne  Reibung  möglich  zu  machen ,  ein  constanter 
Scbleimbeutel  zwischen  ihr  und  dem  Oberarmbein. 

Nach  Abtrennung  dieser  beiden  erscheinen : 

Der  grosse  und  kleine  rautenförmige  Muskel,  M.  rhom- 
^^rideu9  major  et  minor,  Sie  machen  eigentlich  nur  Einen  Muskel  aus,  der 
Vom  CucoUaris  bedeckt  wird  ,  von  den  Dornfortsätzen  der  zwei  unteren 
tialswirbel  und  der  vier  oberen  Brustwirbel  entspringt,  schräge  nach  ab- 
Und  auswärts  läuft,  und  am  inneren  Rande  des  Schulterblattes  endet.  Ist  die 
Von  den  Halswirbeln  entspringende  Portion  von  dem  Reste  des  Muskels  ge- 
trennt, so  nennt  man  sie  M.  rtunnboideus  minor  s.  supertory  und  was  übrig 
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bleibt,  M.  rhombaUkiis  mqfor  s.  inferior.  Beide  untersUUcen  den  Cucyllt- 
rifl;  aoch  nähern  sie  die  Schulter  der  Wirbelsaule. 

Der  Aufheber  des  Schulterblattes,  M.  levatar  sagnäae^  ^U 
springt  mit  vier  sehnigen  Köpfen  von  den  Querfortsätzen  der  vier  obotn 
Halswirbel,  und  steigt  zum  inneren  oberen  Winkel  des  Schulterblattes  herab. 
Er  hebt  die  Schulter,  und  heisst  scherzweise  AI.  paÜenUae. 

Nun  entfernt  man  den  M-  rkomboideus^  und  findet  unter  ihm : 

Den  hinteren  oberen  sägeförraigen  Muskel,  M.  serraäu 
posHcus  superior.  Ursprung:  Dornfortsätze  der  zwei  unteren  Hals-  und  zwei 
oberen  Brustwirbel.  Ende:  mit  vier  Zacken  an  die  2 — 5.  Rippe.  Ricbtaog 
also  schief*  Wirkung:  Rippenheben. 

Der  hintere  untere  sägeförmige  Muskel,  M. serraiut poitir 
cus  inferior^  liegt  in  der  Gegend  der  zwei  unteren  Brust-  und  oberen  Len- 
denwirbel, ist  ganz  von  der  oberen  Portion  des  Latissimus  bedeckt,  von 
dessen  Ursprungsaponeurose  er  seine  Entstehung  nimmt,  und  befestigt  sich, 
schräge  aus- und  aufwärts  laufend,  mit  breiten,  dünnen,  fleischigen  Zacken 
an  die  vier  letzten  Rippen,  welche  er  niederzieht- 

Der  bau  schab  nliche  Muskel  desKopfes  und  Halse  8,  M.sple" 
fiius  capitis  et  colli^  liegt  unter  dem  oberen  Theile  des  Cucullaris,  und  wird 
an  seinem  Ursprünge  vom  Rhomboideus  und  Serraitu  posL  sup.  bedeckt. 
Er  entspringt  von  den  Dornfortsälzen  d6s  dritten  Halswirbels  bis  zum  vier- 
ten Brustwirbel  herab,  steigt  mit  schräge  aus-  und  aufwärts  gehenden  Fa- 
sern zum  Hinterhaupt  und  zur  Seite  der  Halswirbelsäule  empor,  und  befe- 
stigt sich  theils  an  der  Linea  senUcirctdaris  sup.  des  Hinterhauptes,  und 
am  hinteren  Rande  des  Warzenfortsatzes  CSpienius  capiiis)^  theils  an  den 
Querfortsätzen  der  zwei  oder  drei  oberen  Halswirbel  (.Splenius  colli)' 
Dreht  den  Kopf  und  Hals.  Seine  beiden  Portionen  werden  sonst  als  zwei 
verschiedene  Muskel  beschrieben. 
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Während  die  im  vorigen  Paragraphe  beschriebenen  Muskeln  durch 
schräge  nach  aussen  gerichtete  Faserung  übereinkommen,  folgen  die  nun 
zu  erwähnenden  mehr  der  Längenricbtung  der  Wirbelsäule ,  und  liegen  in 
den  zwei  langen  Furchen  eingebettet^  welche  zwischen  Dorn-  und  Qoerfort- 
Sätzen  sämmtlicber  W^irbel  herablaufen. 

Der  gemeinschaftliche  Rückgratsstrecker^  M.  esMmor 
dorsi  communis  s»  opistoihenar^  entspringt  mit  einem  dicken  fleischigen 
Bauche  von  der  hinteren  Flache  des  Kreuzbeins,  der  Tuberositas  und  dem 
hinteren  Theile  der  Crista  ossis  ileiy  und  den  Dornfortsätzen  der  Lendenwir- 
bel. Dieser  Knochenursprung  des  Muskels  ist  in  einer  starken,  aus  zwei 
Blättern  bestehenden  Scheide  (.Vagina  s.  Fascia  lunUbo-dorsalUi)  einge- 
schlossen, deren  innere  Oberfläche  neue  Ursprungsfascikel  erzeugt.  Das 
hochliegende  Blatt  ist  mit  der  Ursprungssehne  des  Latissimus  dorst  fett  und 
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untrennbar  verwachsen,  und  hat  somit  denselben  Ursprung  wie  diese.  Das 
tiefli^ende  Blatt  ist  viel  kleiner,  entspringt  an  den  Querfortsätzen  der  Len- 
^enwiiiiel,  und  fUlt  den  Raum  zwischen  der  letzten  Rippe  und  dem  hinte- 
ren Theile  der  Darmbeincrista  aus.  Beide  Blätter  vereinigen  sich,  nachdem 
^e  den  fleischigen  Ursprungsbauch  des  gemeinschaftlichen  Rückenstreckers 
umfimgen  haben.  Das  hochliegende  Blatt  erstreckt  sich  weit  am  Racken  hin- 
auf, dringt  unter  dem  Rhcmboideus  zum  Serratus  pasäcus  superiar^  mit 
dessen  Ursprungssehne  es  verschmilzt,  und  setzt  seinen  Weg  über  ihn  hin- 
ans,  also  zwischen  Cucutlarü  und  SplerUus  (yfo  sie  Fascia  nuchae  heisst) 
Ins  zum  Hinterhaupte  Tort.  —  Krause  beschrieb  einen  eigenen  Spanner  der 
Fascia  nuchae^  welcher  vom  äusseren  Ende  der  Linea  semicircuiaris  sup. 
des  Hinterhauptes  entspringt,  und  hinter  dem  Splenius  herabsteigend,  in  der 
Fasda  sich  verliert. 

Wfihrend  des  Laufes  nach  aufwärts  >  giebt  der  in  der  Vagina  lumbo- 
dorsaäs  eingeschlossene  Bauch  des  gemeinschaftlichen  Rückenstreckers, 
Befestigungsbündel  an  die  Querfortsätze  (besser  Processus  castarO)  und  die 
Processus  accessarü  der  Lendenwirbel,  und  theilt  sich,  am  ersten  Lenden- 
wirbel angekommen,  in  zwei  Portionen,  welche  über  den  Rücken  bis  zum 
HUse  hinauflaufen,  und  als  Af.  sacro-lumbaUs  (äussere  Portion)  und  M.  Ion- 
gissimus  dorsi  (innere  Portion)  beschrieben  werden. 

tO  Der  Sacro'lumbalis  heftet  sich  mit  12  sehnigen  Zacken  an  die 
Tobercula  und  unteren  Ränder  aller  Rippen  ^  und  schickt  zuweilen  eine 
dreizehnte  Zacke  zum  Querfortsätze  des  letzten  Halswirbels.  Jede  einzelne 
sehnige  Inserlionszacke  wird  durch  fleischige  Bündel  verstärkt,  welche  von 
Afx  zunächst  unter  ihr  liegenden  Rippe  entspringen.  Die  von  den  fünf  oder 
sechs  oberen  Rippen  entstehenden  Fleischbundel  vereinigen  sich  zu  einem 
länglichen  Muskelkörper,  der  sich  schief  nach  aussen  zu  den  Querfortsätzen 
des  sechsten  bis  vierten  Halswirbels  begiebt,  wo  er  mit  drei  sehnigen  Spi- 
tzen endet.  Er  bildet  eine  Zugabe  oder  Verlängerung  des  Sacro-lumbaliSy 
and  wird  auch  als  besonderer  Muskel  unter  dem  Namen  if.  cervicalis  ascen- 
dens  genommen. 

b)  Der  Longissimus  dorsi  steigt  mit  dem  früheren  parallel  in  die 
Höhe,  bezieht  unconstante  Yerstärkungsbündel  von  den  oberen  Lenden-  und 
unteren  Brustwirbeln)  und  spaltet  sich  in  eine  Reihe  aufsteigender,  kurzer, 
fleisdiig-sehniger  Zacken,  welche  theils  an  die  hinteren  Enden  der  Rippen 
(mit  Ausnahme  der  obersten  und  untersten),  theils  an  alle  Brustwirbelquer- 
fortsdtze  sich  inseriren.  —  Das  obere  Ende  des  Longissimus  dorsi  geht  in 
den  M.  iransversaHs  cervicis  über,  welcher  von  den  Querfortsätzen  der 
tier  oberen  Rücken-  und  zwei  unteren  Halswirbel,  zu  den  Querfortsätzen  der 
ibnf  oberen  Halswirbel  lau  fl. 

Die  vereinigte  Tbätigkeit  des  Sacro  lumbails  und   Longissimus  dorsi 
auf  beiden  Seilen,  streckt  den  Rücken;  auf  einer  Seite  wirkend,  krümmen 
die  Wirbelsäule  seitlich.  Der  Sacro-lumbalis  kann  auch  die  Rippen  beim 
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Ausathmen  berahzieben ,  und  der  Cermcalis  oicendent  und  DnmnermHii 
cervicis  werden  die  Drehungen  der  Hatewirbel^ule  unterstützen. 

Den  Untersuchungen  von  Tlieile  zufolge  ^  bildet  der  Jtf.  tacro-himba&s  mit  dem 
Longissimus  dorsi,  keinen  gemeinschaftlichen,  als  Exfensor  trund  camnumiB  bezeich- 
neten Ursprungsbauch.  Es  ist  vielmehr  das  Ursprungsfleisch  des  SaarobtmbaUs^  nur  an 
die  Aussenflache  der  Sehne  des  Longissimus  geheftet,  und  entspringt  doich  eine,  an 
die  äussere  Lippe  der  Cntta  ossis  Hei  geheftete  Sehne.  Tkeiie  hat  deshalb  den  alten 
Namen  SacrolunUfalis  in  Iliocoslalis  umgeformt. 

Nach  Entfernung  der  Insertionen  des  Sacrolumbalis  C/liocosialiSj  Tkeiie) 
kommt  man  zur  Ansicht  der  Rippen  heb  er,  Levatores  coHarumy  wel- 
che an  den  Spitzen  der  Querfortsätze,  vom  7.  Halswirbel  bis  zum  !!•  Brust- 
wirbel herab,  entspringen,  und  sich,  etwas  breiter  werdend,  an  der 
nächst  unteren  Rippe,  auswärts  vom  Tuberculum  festsetzen.  Dies  sind  die 
Levälares  costdrum  breves.  An  den  unteren  Rippen  finden  sich  noch  die  Le- 
fxUores  langt,  welche  die  nächst  untere  Rippe  überspringen?  und  erst  an  der 
zweitfolgenden  sich  inseriren* 

Unter  dem  Splenius  capitis  et  colli,  zwischen  den  Dornfortsatzen  der 
Wirbelsäule  und  dem  Transversalis  cervicis ,  liegen  drei  *  durch  quer  ein- 
gewebte Sehnenstreifen  ausgezeichnete  Muskeln;  der  Zweibäuchige ,  der 
grosse  und  kleine  Durchflochtene. 

Der  zweibäuchige  Nackenmuskel,  M»  biventer  cervicis,  ent- 
springt mit  drei  oder  vier  tendinösen  Zacken  von  den  Spitzen  der  Querfort- 
sätze eben  so  vieler  oberer  Rückenwirbel,  einwärts  von  den  Insertionen  des 
Longissimus  dorsi,  wird  bald  nach  seinem  Ursprünge  fleischig  (unterer 
Bauch),  steigt  nach  innen  in  die  Höhe,  und  geht  in  eine  zwei  bis  drei  Zoll 
lange  Sehne  über,  welche  in  der  Gegend  des  letzten  Halswirbels  am  deut- 
lichsten ist.  Sie  verwandelt  sich  über  dem  sechsten  Halswirbel  wieder  in 
einen  Muskelstrang  (oberer  Bauch),  welcher  häufig  einen  quer  eingewebten 
Sehnenstreifen  zeigt,  und  sich  zuletzt  unter  der  Linea  senUciradaris  sup* 
des  Hinterhauptes  ansetzt.  Zieht  den  Kopf  nach  hinten. 

Der  grosse  durchflochtene  Muskel,  M.  complexus  major, 
Uegt  neben  dem  vorigen  nach  aussen,  und  ist  oft  ganz  mit  ihm  verwachsen« 
Er  entspringt  gewöhnlich  mit  sieben  Bündeln  von  den  Processttnu  tram- 
versis  der  vier  unteren  Halswirbel,  und  der  drei  oberen  Brustwirbel,  so  wie 

von  den  schiefen  Fortsätzen  des  dritten  bis  sechsten  Halswirbels^  und  en ' 

digt,  mit  mehreren  Sehnenfasern  durchflocbten,  in  dem  Zwischenräume  dei   ^^^ 


oberen   und  unteren  halbmondförmigen  Linie  des  Hinterhauptbeins.  Wirkt'^  ^^ 
wie  der  Zweibäuchige. 

Der  kleine  durchflochtene  Muskel^  auch  Nackenwarzen -^^ 

muskel,  M.  complexus  minor  s.  trachelo-mastoideus  (rpax'iA.o^,  Na- 
cken))  liegt  zwischen  Complexus  major  und  Transverstüis  cervicis, 
ist  mit  dem  letzteren  häufig  so  innig  verwachsen,  dass  er  nur  einTheil 
selben  zu  sein  scheint.  Er  entspringt  von  den  queren  und  schiefen  Fort —  -' 
a&tcen  der  vier  unteren  Halswirbel»  und  der  drei  oberen  Brustwirbel)  je —   "^ 
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doch  nicht  immer  von  allen,  steigt  gerade  aufwärts  und  befestigt  sich  am 
Unteren  Rande  des  Warzenfortsatzes.  Zieht  den  Kopf  nach  hinten,  und  dreht 
ihn  sogleich. 

Der  Dornmuskel  des  Rückens,  A/.  ^/imi/& /for^',  liegt  zwischen 
dem  ümgisdmus  dorsi  und  den  Dornfortsätzen  der  Rückenwirbel.  Er  ent- 
^ngt  von  den  Dornfortsälzcn  der  zwei  oberen  Lendenwirbel  und  der  drei 
Boteren  Brustwirbel,  geht  am  Dornfortsatz  des  neunten  Brustwirbels  vor- 
ie/,  and  setzt  sich  an  die  darüber  folgenden  Dornen  bis  zum  zweiten  Brust- 
irirbel  hinauf  fest.  Er  ist  nach  aussen  mit  dem  Longissimus  dorsiy  nach 
Tom  mit  dem  MuÜifldus  Spinae^  welchen  er  bedeckt,  sehr  innig  verwach- 
sen. Hilft  die  Wirbelsäule  strecken. 

Der  Halbdornmuskel  des  Rückens^  M.  ^enäspinalis  dorsi^ 
entspringt  mit  sechs  langen  sehnigen  Fascikeln  von  den  Querfortsätzen  des 
sechsten  biseilften  Brustwirbels.  Die  Ursprungssehnen  sammeln  sich  zu  einem 
ilachen  Muskelbauch,  der  sich  nach  oben  und  innen  in  sechs  Spitzen  aus- 
zieht, welche,  nachdem  m  in  glatt  rundliche  Sehnen  sich  verlängerten ,  an 
den  Dornfortsätzen  des  letzten  Halswirbels  und  der  fünf  oberen  Brust- 
wirbel endigen.  Er  unterstützt  die  Seitwärtsbiegung  und  vielleicht  die  Ach- 
sendrehung der  Wirbelsäule« 

Der  Dornmuskel  des  Nackens,  M,  Spinalis  certiciSy  verhält 
sidi  durch  Lage  und  Wirkung  zur  Halswirbelsäule,  wie  der  SpinaUs  dorsi 
zur  Brustwirbelsäule.  Er  variirt  so  häufig,  dass  er  selten  auf  beiden  Seiten 
desselben  Cadavers  übereinstimmt.  Hau  kann  deshalb  seine  Bildung  nur  un- 
pfiAr  angeben,  und  sagen,  dass  er  von  den  Dornen  der  unteren  Halswir- 
bel, and  einiger  oberer  Rückenwirbel  entspringt,  um  sich  an  den  Dornen 
der  oberen  Halswirbel  (ohne  Atlas)  zu  befestigen.  Er  streckt  den  Halstheil 
der  Wirbelsäule.  Caicper  nannte  ihn  Superspinalis*  Man  halte  ihn  allge- 
mein für  eine  Varietät  der  später  zu  erwähnenden  M*  inlerspinales  gehal- 
le^  bis  durch  Henle  und  Heilenbeck  die  wahre  Bedeutung  desselben  fest- 
gestellt wurde. 

Der  Halbdornmuskel  des  Nackens,  Af.  semispinalis  cervicisj 
ist  eine  Wiederholung  des  Semispinalis  dorsi.  Er  wird  vom  Bicenier  cer- 
*Mf  and  Complexns  nutfor  bedeckt,  und  deckt  selbst  den  SpinaUs  cer- 
^Bkit  ond  den  MulUfldus  Spinae.  Er  entspringt  von  den  Spitzen  der  Querfort- 
title  des  fünften  bis  sechsten  oberen  Rückenwirbels,  läuft  schräge  nach 
oben  ond  innen,  und  befestigt  sich  mit  vier  sehnigen  Zacken  an  die  Dorn- 
brtsitze  des  zweiten  bis  fünften  Halswirbels.  Da  die  Richtung  seiner  Fasern 
rt  der  des  Semispinalis  dorsi  ganz  übereinstimmt,  und  sich  sein  unterstes 
Uadelan  das  oberste  des  letzteren  anschmiegt  (was  aber  nicht  immer  der 
'*U  iflt,  indem  Ein  Wirbel  zwischen  beiden  frei  bleiben  kann),  so  hat  Krause 

^  beiden  Einen  Muskel:  den  Semispinalis  colli  et  dorsi  gemacht. 
Geber  die  Anak>gie  der  BückenmuskelQ  an  verschiedenen  Stellen  des  Rückens  sieh 
/•  JKBer,  ^ergleicfaende  Anatomie  der  Myxinoiden.  I.  Thl.  p.  234.  seqq. 


3M  S«  1^7.  Kane  RüekeDmoskeln. 

S«  167.  Kurze  RQckeDmuskeln« 

Sie  h'egen ,  unter  den  vorausgegangenen  verborgen ,  unmittelbar  anf 
den  Wirbeln  auf,  und  bilden  kurze,  fleischig-sebnige  HuakeikOrpery  welche 
entweder  zwischen  je  zwei  Wirbeln  sich  wiederholen ,  oder  einen  Wirbelf 
seltener  zwei,  vom  Ursprung  bis  zu  ihrem  Ende  überspringen. 

Der  vielgespaltene  Rückenmuskel,  M,  muUifldus  Spinae^  ist 
eigentlich  nur  eine  Reihenfolge  vieler  schiefer  Huskelbündel,  welche  von  den 
Gelenk-  und  Querfortsätzen  unterer  Wirbel,  zu  den  Domfortsätzen  oberer 
Wirbel  hinziehen-  Die  Ursprungsstellen  dieser  zahlreichen  Bündel  sind  a.  am 
Kreuzbeine  die  durch  das  Verschmelzen  der  falschen  Gelenkfortsätze  ent- 
standenen höckerigen  Linien,  ß.  an  den  Lendenwirbeln  die  Procesnuiaccessarü 
und  obUqui^  y.  au  der  Brust  die  oberen  Ränder  der  Querforlsätze,  j.  am  Habe 
die  Gelenkfortsätze  der  vier  unteren  Halswirbel.  Von  jedem  dieser  Puncte 
entspringen  Huskelbundel ,  welche  (die  tieferen;  zum  nächst  darüber  lie- 
genden  Domfortsatzo,  oder  (die  höheren)  zum  zweiten,  auch  dritten  obe- 
ren Dorne,  schräge  nach  innen  und  oben  laufen.  Die  tiefsten  Faserbfindel, 
welche  also  fast  quer  vom  Ursprungspuncte^  zum  unteren  Rand  des  Bogena 
und  zur  Basis  des  Dornforlsatzes  des  nächst  darüber  liegenden  Wirbels  sich 
erstrecken,  sind  in  der  Brust  Wirbelsäule  besonders  stark  entwickelt,  und 
wurden  von  TTieile  als  RoUUoresdorsi  beschrieben.  Es  ist  klar,  dass  jemehr 
die  Richtung  eines  Bündels  sich  der  queren  nähert ,  seine  Zusammenziehung 
desto  leichter  eine  Drehung  des  darüber  liegenden  Wirbels  auf  dem  unten 
liegenden  bewirken ,  und  dass,  je  schiefer  die  Bündel  aufsteigen,  ihre  Wir- 
•kung  desto  mehr  auf  ein  Strecken  der  Wirbelsäule  abzielen  wird. 

Die  Zwischendornmuskeln,  A/.  irUerspinales^  finden  sich,  mit 
Ausnahme  des  dritten  bis  zehnten  Brustwirbels,  zwischen  je  zwei  Dornfort- 
sätzen. Sie  sind,  wo  sie  vorkommen,  immer  paarig ,  und  werden  durch  die 
Zwischendornbänder  von  einander  gehalten.  t 

Die  Zwischenquerfortsatzmuskeln,  M.  mteriransvenarü^ 
fällen  den  Zwischenraum  zweier  Querfortsätze  aus-  Am  Halse  sind  sie  am 
grösslen,  und  auf  beiden  Seiten  doppelt,  als  vordere  und  hintere  vor- 
handen, indem  sie  an  den  vorderen  und  hinteren  Schenkeln  der  durchbohr- 
ten Querfortsätze  entspringen  und  endigen.  An  der  Brust  fehlen  sie  für  die 
oberen  Brustwirbel  gänzlich,  und  treten  zwischen  den  unteren  nur  einfach  auf. 
Am  Lendensegment  der  Wirbelsäule  werden  sie  wieder  doppelt,  und  sind 
breit  und  dünn.  Die  vorderen  liegen  zwischen  je  zwei  Querfortsatzen, 

die  hinteren  zwischen  den  Processibus  obliquis* 

In  einzelnen  Fällen  findet  sich  zwischen  der  hinteren  Fläche  des  letzten  Kreoi- 
wirbels  und  der  unteren  Steissbeinstücke  ein  doppelter  sehniger  Muskelstrang,  ate 
Wiederholung  des  bei  mehreren  Säugethieren  vorkommenden  Sacro-coce^peutpatikiu 
«.  Extemar  eocqfgU, 

Zwischen  dem  Hinterhauptbein,  dem  ersten  und  zweiten  Halswirbel» 
trifft  man  einen  ^QS  vollkommen  isolirten,  paarigen,  kurzen,  aber  atarken 
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Ihikelo  gebildeten  Bewegungsapparat,  der  in  die  drei  hinteren  gera- 
den, und  zwei  hinteren  schiefen  Kopfmuskeln  zerfällt. 

Der  grosse  hintere  gerade  Kopfmuskel,  M- rechu capitis 
fMcMi  metfoTy  entspringt  vom  Dorn  des  zweiten  Halswirbels^  wird  im  Auf- 
ileigen  breiter ,  grenzt  mit  dem  der  anderen  Seite ,  und  befestigt  sich  an 
ixt  Lbnea  semidrcularis  infi  des  Hinterhauptbeins.  Hobt  man  ihn  auf,  so 
foigeDaQfihn: 

Der  kleine  hintere  gerade  Kopfmuskel»  M,  rectus  capi- 
tfi  pM  minor ,  der  vom  Tliberctüwn  posterius  aUantis  zur  selben  Inser- 
ÜoittsteUe,  wie  der  grosse »  zieht.  Beide  strecken  den  Kopf^  und  sind  den 
Zwisdiendommuskeln  analog. 

Der  seitliche  hintere  gerade  Kopfmuskel,  M-  reclus  capi- 
tis posi.  laieraHs ,  entspringt  von  den  Seitentheilen  des  Atlas,  und  befestigt 
sich,  gerade  aufsteigend^  hinter  dem  Foratfien  jugulare  an  den  Processus 
fugularis  des  Hinterhauptbeins.  Ist  zuweilen  doppelt,  und  erscheint  dadurch 
ab  wahrer  hUertransversarius  primus- 

Der  untere  schiefe  Kopfmuskel,  M-  obliguus  capitis  inferior 
Miiq/(0r,  entspringt  seitwärts  am  Dornfortsatz  des  Epistropheus,  und  endigt, 
lekrige  nach  aussen  und  oben  ziehend,  am  hinteren  Bande  des  Querfort- 
ntzes  des  Atlas.  Dreht  den  Atlas,  und  somit  auch  den  Kopf,  um  den  Zahn- 
Ibrtiatz  des  Episiropheus. 

Der  obere  schiefe  Kopfmuskel,  M.  obliguus  capitis  sup.  s* 
wibmr^  entsteht  an  der  Spitze  des  Querfortsatzes  des  Atlas,  und  endigt, 
tthrige  nach  innen  und  oben  laufend,  an  der  Linea  setnich'cularis  inferior 
des  Hinterhauptes,  nach  aussen  von  den  Rectis.  Streckt  den  Kopf,  und  kann 
idcht,  wie  Theile  anfuhrt ,  als  eine  Wiederholung  der  Rotatores  angesehen 
werdeO)  da  das  Hinterhauptbein  auf  dem  Atlas  keine  Drehbewegung  ausfuh- 
ren kann. 

F)  Muskeln  der  oberen  ExtremitäL 
$.  168.  Allgemeine  Betrachtung  der  oberen  Extremitftt. 

Von  den  Knochen  der  ersten  Abtheilung  der  oberen  Extremität,  ist  das 
Sddässelbein  an  seiner  vorderen  Seite  gar  nicht,  und  an  seiner  oberen  nur 
'Mweise  von  Muskeln  bedeckt,  während  das  Schulterblatt  so  allgemein  von 
MoAehi  eingehüllt  erscheint,  dass  nur  der  Randseiner  Spina^  und  dasAcro- 
■^  davon  frei  bleiben.  Es  lassen  sich  deshalb  die  Clavicula  und  die  Spina 
^^ffpulae  durch  die  Haut  hindurch  leicht  mit  dem  Finger  iühlen)  und  bis  zu 
^^  Verbindung  am  Acromium  verfolgen.  Unter  dem  Acromium  folgt  die 
'iB'ch  den  Oberarmkopf  und  den  darauf  liegenden  Deltamuskel  bedungene 
^ölbong  des  Schultergelenks,  an  dessen  innerer  Seite  eine  "bei  herabhängen- 
^  Arme  tiefe,  bei  aurgehobenem  seichter  werdende  Grube  —  die  Achsel- 
Me,  Jsilla  —  liegt*    Sie  wird  vorn  durch  den  Pectoralis  mqfor  und 
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minor,  hinten  durch  den  Laünimus  dorti  und  den  damit  verbraideiieii  7en 
fnqfar^  innen  durch  die  Seitenwand  des  Thorax,  und  aussen  durch  das  Sehil 
tergelenk  begrenzt.  —  Unter  der  Wölbung  des  Schultergelenks  liuft  df 
Oberarm  gleichförmig  gerundet  zum  Ellbogen  herab,  wo  er  etwas  brcili 
und  flacher  wird,  an  seiner  vorderen  Seite  die  seichte  Grube  der  EllbogM 
beuge,  an  seiner  hinteren  den  Vorsprung  des  Olecranon,  aussen  und  ioM 
die  leicht  fühlbaren  Condyli  erkennen  lässt.  Der  Vorderarm,  der  am  AD 
bogen  am  dicksten  und  fleischigsten  ist»  verschmichtigt  sich  gegen  die  Had 
Wurzel  zu,  verliert  seine  Rundung  und  wird  breiter,  lasst  die  UInt  ihn 
ganzen  Lange  nach,  den  Radius  nur  an  seiner  unteren  Hälfte  durchs  QM 
wahrnehmen,  und  geht  durch  das  Carpalgelenk  in  den  Handteller  mit  seine 
bekannten  Bigenthämlichkeiten  über. 

Die  Hautbedeckung  der  oberen  Extremität  schiebt  sich  von  der  Bnn 
und  dem  Rücken  gegen  die  Schulter  hin,  bedeckt  das  Schlüsselbein  und  dii 
Schulter  nur  lose,  hängt  an  das  Acromium  fester  an,  und  lässt  sich  von  Ai 
nicht  als  Falte  aufheben.  Einem  für  den  Stamm,  so  wie  für  beide  GliedmassN 
geltenden  Gesetze  zufolge,  ist  sie  an  der  Streckseite  derber  und  dicker,  n 
den  Beugestellen  um  so  feiner  und  zarter,  je  tiefer  diese  sind.  Sie  wird  tth 
mit  in  der  Achselgrube  feiner,  als  im  Ellbogenbug,  und  in  diesem  wieder 
dünner,  als  in  der  Beugeseite  der  Handwurzel  sein.  An  letzterer  Stelle  fiU 
eine,  den  Vorderarm  von  der  Hand  trennende,  nach  unten  convexe  Hnt- 
furche  auf,  welche  bei  der  Beugung  der  Hand  tiefer  wird,  und  selbst  bei 
grösster  Streckung  der  Hand  nie  ganz  verschwindet.  Bei  neugebomen  In- 
dem, so  wie  an  fettreichen  oder  hydropischen  Armen  überhaupt,  ersoheiBl 
die  Furche  besonders  tief,  und  die  Carpalgegend  bekommt  das  Ansehen,  ah 
wenn  sie  mit  einem  Faden  zusammengeschnürt  wäre*  Diese  Furche  entspridil 
genau  der  Articulation  zwischen  Vorderarm  und  erster  Handwurzeh^ 
Unter  ihr  fühlt  man  die  harten  Vorspränge  der  Eininentiae  carpi^  auf  welch 
die  muskulösen  Wülste  des  äusseren  und  inneren  Handballens  folgen,  weldM 
beim  Hohlmacben  der  Hand  die  seitlichen  Begrenzungen  einer  seichten  Ver- 
tiefung bilden,  in  welcher  mehrere,  auch  bei  flach  gemachter  Hand  fortbe 
stehende  Furchen  auff^allen,  welche  dem  Aberglauben  das  Schicksal  des  Men 
sehen  verkünden,  dem  Anatomen  aber  nur  ihrer  constanten  Beziehungen  s 
gewissen  tief  liegenden  Gebilden  der  Hohlhand  wegen,  merkwürdig  sind,  m 
deshalb  Erwähnung  verdienen.  Die  Furchen  bilden  sich  keineswegs  in  Fo(gi 
des  öfteren  Hohlmachens  der  Hand,  denn  sie  sind  schon  im  Embryoleben  ni 
derselben  Schärfe  gezeichnet^  wie  im  Erwachsenen. 

Die  erste  Hohlhandlinie  (Linea  mensalis  der  Chiromanten)  entspring 
zwischen  Zeig-  und  Mittelfinger,  und  endet  am  Ulnarrande  der  Hohlhand 
Sie  entspricht  genau  der  Articulatio  imlacarpo-phalangea  der  drei  letitei 
Finger.  Die  zweite  (.Linea  viUüis)  entsteht  zwischen  Daumen  und  Zeige 
finger,  und  zieht  durch  die  Hohlhand  nach  aufwärts,  um  in  der  früher  ei 
wähnten  Grenzfurche  zwischen  Vorderarm  und  Hand  (die  Basceia  der  CU 
romanten)  zu  endigen.  Sie  umkreist  den  Ursprung  des  Zuziehers  das  Du 
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aneiM^  und  f&hrt)  an  ihrem  oberen  Ende  eingeschnitten,  auf  den  Mediannerv. 
Die  erste  und  zweite  Linie  kehren  sich  wie  ein  schiefes  )(  ihre  convexen  Sei* 
ieo  IU9  welche  entweder  durch  zwei  kleinere,  im  Winkel  zusammenlaufende 
linien  vereinigt  werden,  und  die  Gestalt  eines  M  annehmen,  oder  unvereinigt 
lileiben,  und  eine  dritte  Linie  zwischen  sich  aufnehmen,  welche  mit  der 
aweiten  gemeinschaftlichen  Ursprung  hat,  und  nicht  ganz  bis  zum  Ulnarrand 
^r  Hand  verläuft.  Wenn  man  in  ihr  einschneidet,  kommt  man  präcis  auf 
^ie  Ursprünge  der  Musculi  lumbricales.  —  Die  Dorsalseite  der  Hand  lässt  bei 
4lfirren  Händen  die  Sehnen  sämmtlicher  Streckmuskeln  der  Finger  erkennen, 
welche,  wenn  sie  sich  anspannen,  durch  Zwischengruben  getrennt  werden. 
Bei  schönen  Händen  muss  der  Ulnarrand  gerade,  nicht  durch  ein  vorspringen- 
des CapUuhim  ossis  metacarpi  digUi  nUnimi  höckerig  aufgetrieben  sein ;  die 
massig  konisch  zulaufenden  Finger  müssen,   wenn   sie  an  einander  gelegt 
werden,  mit  ihren  Spitzen  etwas  convergiren ;  man  darf  weder  Muskelsehnen, 
noch  blaue  Venen  am  Handrücken  sehen,  und  an  jeder  Articulatio  meta» 
carpo-phaUmgea  muss  bei  Streckung  der  Finger  ein  kleines  Grübchen  ein- 
sinken. —  Das  subcutane  Zellgewebe  ist  an  der  vorderen  und  hinteren  Seite 
der  Schulter  gleich  lax,  und  adhärirt  fester  an  die  Haut,  als  an  die  unter 
ihm  liegende  Aponeurose.  Es  kann  sich  mit  ziemlich  reichlichen  Fettcysten 
füllen»  bleibt  jedoch  über  den  Knochenvorsprüngen  auch  bei  grosser  Wohl- 
beleibtheit fettarm.  Am  Acromium  nimmt  es  gerne  eine  subcutane  Bursa 
mucosa  auf,  welche  nach  meinen  Erfahrungen  bei  Individuen,  welche  häufig 
Lasten  auf  den  Schultern,  oder  mittelst  breiter  Schulterbänder  auf  dem  Rücken 
tragen,   nie  fehlt.  Am  Oberarme  i^t  es  bei  Kindern  und  Weibern  in  den 
Furchen  zwischen  den  Muskeln  mächtiger,  und  rundet  dadurch  die  Form  der 
Gliedmasse.  Schwindet  es  durch  harte  Arbeit  oder  colliquative  Krankheiten, 
90  treten  die  Muskelstrunge  deutlicher  hervor,  was  besonders  vom  zwei- 
köpfigt»n  Armmuskel  gilt,  an  dessen  äusserer  und  innerer  Seite  ein  longitu- 
(finaler  Eindruck,  der  Sulcus  bicipiialis  internus  et  externuSy  entsteht.  In 
der  Achsel  verschmilzt  es  mit  der  Aponeurose  und  bleibt  fettlos;  nimmt  da- 
gegen Lymphdrüsen  auf  In  seinen  tieferen  Schichten  verlaufen  die  subcu- 
fainen  Gefasse  und  Nerven.  Besonders  sind  die  Venen  bemerkenswerth,  welche 
bei    ungewohnter  Anstrengung,  und  bei  gewissen  Herzfehlern  turgescirend, 
Uls  blaue  Wülste  ihren  Lauf  durch  die  Haut  verrathen,  und  deshalb  allge- 
ttiein  in  der  Ellbogenbeuge  zur  Vornahme  der  Aderlässe  benützt  werden. 
Am  Olecranon  bleibt  es  fettlos,  und  zeigt  daselbst  einen  subcutanen  Schleim- 
beuteU  der,  wenn  er  durch  Zunahme  seines  Inhalts  anschwillt,  eine  ausser- 
lieh  sichtbare  Geschwulst  bildet,  die  unter  den  Arbeitern  in  den  englischen 
Kohleng^ben    häufig    vorkommt,    und    unter    dem    Namen   the   miners 
elbau)  bekannt  ist.  Gegen  den  Carpus  vermindert  sich  der  Fettreicbthum 
des  subcutanen  Zellgewebes^  und  ist  am  Rücken  der  Hand  immer  geringer, 
ab  in  der  Hoblhand.  Unter  dem   subcutanen  Zellgewebe  folgt  eine  dünne 
Saacta  superficialis ,  und  auf  diese  die  Aponeurose  der  oberen  Extremität, 
deren  Untersuchung  die  Kenntniss  der  Muskeln  voraussetzt. 
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§.  169.  Muskeln  an  der  Schulter. 

Die  Muskeln,  die  die  fleischigen  Lager  der  Schulter  bilden»  dienen  ent- 
weder dazu,  das  Schulterblatt  zu  fixiren,  oder  den  Oberarm^  ja  selbst  den 
Vorderarm,  zu  bewegen.  Erstere  (Cucuilaris^  Rhomboideui^  SerratianiicO 
wurden,  da  sie  anderen  Gegenden  angehören,  so  wie  der  Latissimus  doni 
und  Pectorafis  major ^  schon  früher  geschildert. 

Das  Schulterblatt,  welches  nur  durch  die  sehr  kleine  Gelenkfläche  am 
Acromium  mit  dem  Skelele  in  Verbindung  steht,  bietet  die  ganze  Ausdeh- 
nung seiner  Flächen,  seine  Fortsätze,  und  seinen  äusseren  Rand  den  Mus- 
keln des  Armes  zum  Ursprünge  dar,  und  ist  insorern  als  Muskelknocben  der 
oberen  Extremität  anzusehen  Seine  grosse  Verschiebbarkeit  verändert  viel- 
fSItig  den  Standpunct  des  Schultergelenke.«,  und  begünstigt  wesentlich  des- 
sen freie  Beweglichkeit.  Würden  die  hier  zu  erörternden  Muskeln  des  Ar- 
mes nicht  vom  Schulterblalte,  sondern  von  fixen  Puncten  des  Stammes  ent- 
springen, so  würden  sie  bei  den  Lagenveränderungen  der  Schulter  ^r 
eine  Zerrung  erleiden  müssen,  die  mit  der  Freiheit  des  Schultergelenkes  un- 
vereinbar ist. 

Der  Deltamuskel,  M*  deUoides  (A-sc^n?,  oder  besser  V-^t^^iO«  m 
AUoUens  humerumy  deckt  als  dreieckige,  aus  vielen  verflochtenen  Bündeln  ^m 
gebildete  Muskehnasse,  den  kugeligen  Vorsprung  des  Schultergelenks  ^  ent-  - 
springt  mit  breiter  Basis  von  der  Exlremiias  acromiaüs  des  Schlüsselbeins,  « 
vom  äusseren  Rande  des  Acromium,  und  von  dem  grösseren  Theile  der  — 
^[fina  scaptUae  Calso  an  denselben  Puncten,  an  welchen  der  CucuUaris  en- 
digte), und  befestigt  sich,  in  eine  stark  sehnige  stumpfe  Spitze  zulaufend,  an  ' 
der  Rauhigkeit  in  der  Mitte  der  äusseren  Fläche  des  Oberarmknochens.  Zwi- 
schen ihm  und  dem  Kapselbande  des  Schultergelenks  liegt  ein  ansehnlicher  ^^ 
Schleimbalg,  der  zuweilen  doppelt  wird.  Er  hebt  den  Arm,  und  entfernt  ihn    ^ 

von  der  Seitenfläche  des  Stammes. 

Seine   äussere  und  innere  Fläche  sind  mit  einer  dünnen  Aponeurose  überzogen, 
welche  sich  in  die  Sehnenbinde  des  Oberarms  fortsetzt,  und  mit  der  Kapsel  des  Schol-     — 

*   ter^elenks  so  zusammenhängt,  dass  der  Muskel,  wenn  er  sich  zusammenzieht,  zugleich  -^^ 
die  Kapsel  anspannt,  und  ihrer  möglichen  Einklemmuug  vorbeugt.  —  MeckH  (fihiA-     — 

buch  der  menschl.  Anat.  II.  p.  493)  beschrieb  ein  öfter  vorkommendes,  von  der  Apo- 

neurosc  des  Infraspinatus  und  von  der  Mitte  des  inneren  Schulterblaltrandes  entsprin- 
gendes accessorisches  Fascikel,  und  y4Mm  ein  kürzeres,  vom  vorderen  Schulterblatt-  — 
rande  entstehendes.  —  Häutig  bildet  der  Grätenursprung  eine  besondere  Portion.  —  — 
Man  hat  seinen  Clavicularurspning  auf  Kosten  des  grossen  Brustmuskels  bis  zum  Ster- 
num  sich  erstrecken  {Seiler ,  Obs.  anat.  Fase.  I.),  oder  mit  dem  PteioraUs  mßjar  ver- 
schmelzen gesehen  (Otto,  pathol.  Anat.  p.  249).  —  Theüe  (in  Sömmerrin§*9  Muskel- 
lehre, pag.  230)  beobachtete  einen  zweiten,  tiefliegenden,  1  Vt  Zoll  breiten  Armhe- 
ber, der  von  der  Kapsel  des  SrhuUergelenks  entsprang,  und  ich  sah  mehrmals  einen 
▼om  Acromium  entstehenden  Spanner  der  Schultcrkapsel ,  als  ein  vom  Fleische  des 
Deltoides  losgerissenes  und  selbststandig  gewordenes  Bündelchen. 

Der  Obergräten muskel,  M.  supraspinatus^  liegt  von  der  Graten- 
insertion  des  Cucullaris  bedeckt,  in  der  Fo8$a  stqn'osptnata^  von  welcher 
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entspringt,  und  gehl  unter  dem  Acromium  zum  Tuberculwn  f;u{/t<«desOber- 
annknochens,  an  dessen  obersten  Muskeleindruck  er  sieb  inserirt.  RoUt  den 
Arm  nach  aussen,  und  hilft  ihn  heben. 

Der  Untergrätenmuskel,  M.  infiraspinalus^  entspringt,  wie  sein 
Name  ausdrückt,  von  der  Fassa  infiraspinata^  gebt,  vom  Grätenursprung  des 
Deltoides  bedeckt^  nach  aus-  und  aufwärts,  zum  mittleren  Eindruck  des  Tu- 
äereubim  mqfus.  Rollt  den  Arm  nach  aussen,  und  zieht  ihn,  wenn  er  aufge- 
hoben war,  nieder. 

Der  kleine  runde  Armmuskel,  M.  leres  minor,  entspringt  vom 
oberen  Theile  des  äusseren  Scbulterblattrandes ,  schmiegt  sich  an  den  un- 
teren Rand  des  Infraspinatus  an ,  mit  welchem  er  sehr  oft  verschmilzt,  und 
endigt  am  unteren  Eindruck  des  TuberctUum  majus.  Wirkt  wie  der  Infra- 
^pinaius. 

Da  das  TV^rrmlMii  nu^jus  den  drei  Auswärtsroüern  des  Oberarms  als  ÄDgrifispunct 
dieot,  könnte  es  Tuberculum  supinatoriumy  —  und  das  TuberaUum  mHms,  welches 
als  Hebelarm  für  die  EinwärUroUer  dient,  als  Tub.  pronatorium  bezeichnet  werden. 
Die  qoere  Richtung  der  Rollmuskeln  und  die  Grösse  der  Tubercula,  läfst  die  Rollbe- 
wegmig  mit  geringem  Kraflverluste  ausführen. 

L'er  grosse  runde  Armmuskel,  ^/. /^r^^  i7}^(^,  der  ganz  zweck- 
^&Bsig  als  Scapularursprung  des  LaUssimus  darsi  genommen  werden  könnte, 
entsteht  unter  dem  vorigen  bis  zum  unteren  Winkel  des  Schulterblattes  herab; 
Iftufl  nach  auf-  und  vorwärts,  lässt  seine  platte  Sehne  sich  mit  der  des  Laiis- 
darsi  vereinigen,  und  befestigt  sich,  wie  diese,  an  der  Spina  tubercuU 
r.  Zieht  den  Arm  an  den  Stamm  und  etwas  rückwärts,  dreht  ihn  zu- 
Sleicb  nach  innen. 

Der  grosse  und  kleine  runde  Annmuskel  sind  durch  eine  Spalte  getrennt,  durch 
welche  der  lange  Kopf  des  Triceps  läuft. 

Der  Unterschulterblattmuskel,  M.  subscapuiitris ^  nimmt  die 
Concave  vordere  Fläche  des  Schulterblattes  ein,  liegt  auf  dem  Musculus 
^erralM»  aniicus  major  auf,  von  welchem  er  durch  die  Fascia  subscapularis 
^tid  sehr  laxes  Zellgewebe  getrennt  wird,  entspringt  mit  breiten  Bundein 
Vom  inneren  Rande  der  Scapula,  und  mit  spitzigen  sehnigen  Fascikeln  von 
<len  erhabenen  wellenförmigen  Linien  der  vorderen  Schullerblattfläche.  Die 
fiündel  schieben  sich  im  Laufe  nach  auswärts  auf  einander  zu,  und  verschmel- 
zen zu  einer  starken  Sehne,  welche  an  das  Tuberculum  irUernum  tritt.  Rollt 
den  Arm  nach  innen.  Zwischen  seiner  Sehne,  dem  Halse  der  Scapula ,  und 
fler  Basis  des  Processus  coracoideusy  liegt  ein  grosser  Schleimbeutel,  der 
■Kiil  der  Höhle  des  Schultergelenks  häuGg  communicirt,  und  eine  Ausstülpung 
«einer  Synovialauskleidung  ist.  Unter  ihm  findet  sich  nicht  ganz  selten  ein 
kleinerer,  allseitig  geschlossener. 

1^170.  iMuskeln  am  Oberarme. 

Es  finden  sich  am  Oberarme  an  seiner  inneren  und  äusseren  Seite 
Lingenmoskeln ,    welche  Entweder  an  ihm  entspringen  {Brachia/is  inter- 
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nus^  mittlerer  und  korzer  Kopf  des  Triceps),  oder  an  ihm  endigen  (Cbm- 
cobrachiah's\  oder  von  der  Schulter  kommend,  blos  über  ihn  weglaufen,  mn 
zum  Vorderarme  zu  gelangen  CBiceps^  langer  Kopf  des  Wcepgy* 

Der  zweiköpfige  Armmuskel,  M*  biceps  brachäy  liegt  an  der 
vorderen  inneren  Seite  des  Oberarms.  Er  entsteht  mit  zwei  sehnigen  Köpfen 
vom  Schuiterblatte,  und  endigt  an  der  Ttiberosüas  radii.  Sein  kurzer  Kopf, 
der  zugleich  der  schwächere  ist^  CapiU  breve  s.  M.  caraco-radiattsy  ent- 
springt  mit  dem  M.  coraco-brachialis  verwachsen,  vom  Fr^Kessus  cara- 
coideus;  sein  langer  Kopf,  Caput  langum  s.  M»  gleno-radiaHs  9  vom  obe- 
ren Ende  der  Gelenkfläche  des  Schulterblattes ,  wo  er  eine  plattrundliche 
Sehne  bildet,  welche  in  der  Rinne  zwischen  beiden  Tuberculis  des  Ober- 
arms liegt,  und  durch  einen  scheidenartigen  Fortsatz  der  Synovialhaut  des 
Schultergelenks  umhüllt  wird.  Beide  Köpfe  vereinigen  sich  in  der  Mitte  des 
Oberarms  zu  einem  gemeinschaftlichen  Huskelbauch,  welcher  über  dem 
Ellbogengelenke  in  eine  starke  rundliche  Sehne  übergeht,  welche  sich  in 
der  Tiefe  der  Ellbogenbeuge  an  die  Tuberosüas  radii  heftet.  (Schleimbeutel.) 
Vom  inneren  Rande  dieser  Endsehne  geht,  bevor  8ie  in  die  Beuge  des  Ell- 
bogens tritt,  ein  plattes,  breites,  aponeurotisches  Fascikel  zur  Verstärkung 
der  Sehnenscheide  des  Vorderarms  nach  innen  ab,  welches  brückenartig  über 
die  Fiica  cubili  hinwegläuft.  Der  Biceps  beugt  den  Vorderarm,  und  dreht 
den  Radius  nach  auswärts. 

Eine  oftmals  vorkommende  Abweichung  des  Muskels  ist  die  Gegenwart  eines  drit- 
ten Ursprungskopfes,  der  gewöhnlich  schwächer  als  einer  der  beiden  normaleDisty  und 
von  der  Mitte  der  innern  Fläche  des  Oberarms,  über  dem  BracMaiis  intenms,  ent- 
steht. Er  ist  durch  Ursprung  und  Richtung  seiner  Fasern  dem  Brachiaiu  huermu  so 
nahe  verwandt,  dass  ich  ihn  für  ein  von  diesem  Muskel  losgerissenes,  und  dem  Biceps 
zugetheiltes  Muskelbündel  halte ,  was  dadurch  bestätiget  wird,  dass,  wenn  ein  dritter 
Kopf  vorkommt,  der  Brachütlis  int.  immer  schwächer,  als  gewöhnlich,  eracheint 
Die  gleiche,  auf  Beugung  des  Vorderarms  berechnete  Bestimmung  des  Biceps  und Brn- 
chkitis  internus  j  erlaubt  ihnen  einen  Austausch  ihrer  Fasern. — In  seltenen  FäUen  ver- 
mehrt sich  die  Zahl  der  Köpfe  auf  fünf  (AW«cA  in  iZoiir  Journal  de  med.  T.  31.  p.  241^). 
Die  überzähligen  Köpfe  treten  zuweilen  nicht  an  die  Endsehne  des  Biceps,  sondern 
gehen  getrennt  von  ihr  zum  Radius,  auch  zur  Kapsel  desEllbogengelenkB(7V<le).  Ich 
sah  den  langen  Kopf  gänzlich  fehlen,  und  zweimal  durch  eine  Sehuonschnur,  die  von 
der  Kapsel  des  Schultergelenks  entsprang ,  ersetzt  werden. 

Unter  dem  Verstärkungsbündel  zur  Sehnenscheide  des  Vorderarms,  liegt  die  Art 
braehialis,  und  einwärts  von  ihr  der  Nervus  medianus;  —  auf  demselben  befindet 
sich  die  Vena  mediana  basUiea,  welche  hier  von  den  Aesteo  des  mittleren  Hautnerven 
gekreuzt  wird,  und  wenn  sie  zur  Vornahme  der  Aderlässe  gewählt  wird,  dieser  ge- 
fährlichen IVachbarschaft  wegen ,  mit  besonderer  Vorsicht  geöffnet  werden  soll. 

Im  Zustande  der  Contraction  bildet  der  Biceps  einen  Längenvorsprang  (Anäieafas 
bidfritaUs) ,  an  dessen  Rändern  der  Sulcus  bicipitaUs  internus  et  extemms  herablauü 
In  der  Mitte  des  ersteren  schneidet  man  ein,  um  die  Art.  braehialis  zur  Cnterbindong 
aufzußnden.  Man  trifft  zuerst  tiuf  die  Vena  basilica^  unter  ihr  auf  die  Fasda  braekü, 
nach  deren  Spaltung  der  Nervus  tnedianus  zum  Vorschein  kommt,  welcher  die  Gefä»- 
scheide  kreuzt,  und  mit  dem  Ilaken  nach  innen  gezogen  wird.  Die  Scheida  wirdge- 
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oiaet,  und  maa  findet  die  Arieria  brachialis,  zwischen  den  beiden  Venae  brachiales 
(wildie  laweilen  in  eine  einzige  an  der  inneren  Seite  der  Arterie  gelegene  yer- 
sefanielzeD)  in  der  Mitte  liegen.  —  Im  Suicus  bicipiudU  ertemut,  der  sich  nach  oben 
iwiscfaen  DelioUe*  und  PeetoraUa  mqfor  fortsetzt,  trifil  man  die  Vena  eephaiica,  extra 

t  und  in  der  unteren  Hälfte  desselben  den  Nervus  attaneus  extemus,  inira 

gelegeo. 

Der  Rabenarmmuskel,  M>  corncobrachialU ,  entspringt  mit  dem 
knen  Kopfe  des  Biceps  verwachsen ,  vom  Processus  coracoideus  ,  und 
andigt  in  der  Mitte  des  Oberarmknochens,  am  unteren  Ende  der  Spina  tu- 
tercMÜ  ndnoris.  Er  ist  durch  einen  längeren  oder  kürzeren  Schutz  y  zum 
OnrchgaDg  des  Nenms  cutaneus  exU  gespalten,  und  heisst  desshalb  auch 
U*  perforaius  Casserü*  Er  zieht  den  Arm  nach  innen  und  vorn. 

Eine  höhere  Entwicklung  seines  Schlitzes  fuhrt  zu  einer  totalen  Längcnspaltung 
nnd  dadurch  bedingtem  Doppeltwerden  des  Muskels,  wie  bei  den  Affen.  Er  liegt  vor 
den  Geßssen  und  Nerven  der  Achselhöhle ,  und  wird^  so  wie  der  mit  ihm  verschmol- 
teoe  Kopf  des  Biceps,  vom  PectoraUs  nugor  bedeckt.  Oefters  setzen  sich  seine  hinteren 
Bündel  in  die  innere  Zacke  des  BraclUalis  int,  fort. 

Der  innere  Armmuskel,  M.  brachialis  internus^  entspringt  mit 
aeiner  äusseren  Zacke  von  der  äusseren  Fläche  des  Oberarmknochensy  von 
der  Insertionsstelle  des  Deltamuskels  angefangen,  und  mit  der  inneren, 
von  der  Superficies  int.  ossis  hurneri^  unterhalb  dem  Ende  des  Coraco- 
brachialis.  Er  liegt  unmittelbar  auf  dem  Knochen  auf,  bedeckt  die  innere 
Wand  der  EUbogenkapsel ,  mit  welcher  er  durch  festes  Zellgewebe  zusam- 
menhängt^ bildet  den  Boden  der  Ellbogengrube ,  und  inserirt  sich  am  Pro- 
teuiu  caranoideus  der  Ulna.  Beugt  den  Ellbogen,  und  spannt  zugleich  die 

Kapsel;  um  sie  vor  Einklemmung  zu  schützen. 

Die  Stelle,  wo  der  Deltamuskel  endigt,  und  die  äussere  Zacke  des  Brachialis  int, 
beginnt,  ist  als  eine  leichte  Depression  von  aussen  kenobar,  und  ist  der  gewöhnliche 
Applicationspnnct  der  Fontanellen  am  Oberarm.  —  Bei  kraftvoller  Armmuskulatur  trennt 
lieh  sein  äusserstes  Bündel  von  ihm,  um  mit  dem  Supinator  hnffus  zu  verschmelzen. 

Der  dreiköpfige  Armmuskel,  M.tricepss.  Extensor brachii^  liegt 
ttdw  hinteren  und  äusseren  Seite  des  Oberarms.  Die  alten  Anatomen  nannten 
flui  AßctmaeuSi  wegenseiner  Insertion  am  Olecrawm  (welches  auch  Processus 
smsmseus  ^enw^nX  wurde).  Ich  schiebe  diese  kurze  historische  Bemerkung 
kur  en,  weil  sich  der  Schüler  ohne  sie  nicht  erklären  könnte,  wieso  auf 
te  nächsten  Seile  auf  einmal  ein  Anconaeus  guarlus  daher  kommt«  —  Sein 
langer  Kopf,  Capui  longum  s.  Anconaeus  longusj  entspringt  vom  äusse- 
nn  Schulterblattrandey  gleich  unter  der  QwUas  glenoidaliSj  und  geht  zwi* 
^^  Tores  mqfor  uni  minor  n^ch  abwärts.  Sein  äusserer  Kopf 9  Capui 
M  s.  Anconaeus  ext.  (von  CruveiUUer ,  der  Analogie  mit  dem  Extensor 
^'^frts  wegen,  Yasius  extemus  genannt),  entspringt  von  der  Aussenseite 
^  Oberanns,  -längs  einer  Linie,  die  unterhalb  der  Insertion  des  kleinen  run- 
^  Armmuskels  anfängt,  und  bis  unter  die  Mitte  des  Knochens  herabreicht« 
'^'f  innere  Kopf,  Caput  ini.  s.  Anonaeus  int-  Cnach  Cruveiihier^  Vastus 
^\  beginnt  an  der  inneren  Seite  des  Oberarms,  neben  dem  Ansätze  des 
'^^  nutfor^  bis  zum  Conäylus  internus  herab ,  so  wie  von  der  hinteren 
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Flache  und  der  äusseren  Kante  der  unteren  Hälfte  dea  Oberarma  (TJMfe). 
Alle  drei  Köpfe  vereinigen  sich  zu  einem  dicken  gemeinscbafllichen  Baocb^ 
mit  einer  platten  mächtigen  Sehne,  welche  schon  in  der  Mitte  dea  Oberarm^ 
anfangt,  und  am  Olecranon  ulnae  (oberhalb  dessen  ein  Schleimbeutel  lifgt>> 
endigt«  Sie  schickt  Verstärkungsbundel  zur  Scheide  des  Vorderarms«  Streckt 

den  Ellbogen. 

In  der  Spalte  zwischen  dem  äussern  und  inneren  Kopfe,  verlauft  der  RadiaiNrr 
von  der  Achsel  zur  Radialseite  des  Arms.    Da  bei  der  Streckung  des  fillbogeos  dis 
äussere  (hintere)  Kapselwand  sich  faltet ,   und  zwischen  den  Knochen  eingekloM 
werden  könnte,  so  befinden  sich  unter  dem  gemeinschaftlichen  Bauche  des  Trieqi^ 
zwei  kleine  Muskelbundel ,   ein  äusseres  und  inneres,  die  von  den  ent^H^cheodei 
Winkeln  des  Oberarmknochens  nach  abwärts  zur  Kapsel  gehen,  um  sie  in  demsetten 
Momente  zu  spannen,  als  sie  durch  die  Streckbewegung  gefaltet  wird.  TIMe ent- 
deckte  sie,  und  gab  ihnen  den  bezeichnenden  Namen   Subaneonael    AusfubriidMi 
Detail  über  die  Faserung  des  Triceps  enthält  Theile$  Aufsatz  in  BtüOef^t  Archiv.  18)9. 
pag.  420. 

Als  eine  Zugabe  des  Triceps  erscheint  der  kurze  Ellbogenhöcke^ 

muskel,  Ancanaeus  fßuirlus^  welcher  mit  einer  runden,  am  äosserra 

Rande  des  Muskels  sich  fortsetzenden  Sehne  9  vom  Qmdyliss  esi»  hwneri 

entspringt  (Schleimbeutel),  und  sich  mit  einem  breiten  Rande  an  den  iutfe- 

ren  Winkel  und  die  äussere  Fläche  der  Ulna  inserirt*  Sein  oberer  Rand  ist 

mit  dem  unteren  Rande   des  Bauches  des  Triceps  häufig  untrennbar  Ter- 

schmolzen.  Wirkt  wie  der  Triceps* 

Um  ihn  zu  sehen,  muss  die  starke  Scheide  des  Vorderarms,  die  ihn  deckt, weg- 
genommen werden.  Nach  Isenßamm  (Anat  Untersuchungen.  1822.  pag.  64)  ist  er  bei 
Kindern  verhältnissmassig  grösser. 
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Sie  entspringen  grösstentbeils  an  der  unteren  Extremität  dea  Oberans- 
beins  von  den  beiden  Condyli,  in  dem  Verhältnisse,  dass  die  Beuger  and 
einer  der  beiden  Einwärtsdreher  vom  Omdylus  internus^  —  die  StrederoiNl 
Auswärtsdreher  vom  Condyltu  externus  herabkommen.  Da  der  Oberam- 
knochen  den  zahlreichen  Muskeln  des  Vorderarms  nicht  hinlängliche  Dr- 
sprungspuncte  darbietet,  so  nehmen  viele  ihrer  Fasern  von  der  innerei 
Fläche  der  sehnigen  Vorderarmscheide ,  und  von  den  Fortsätzen  deraelbeo, 
welche  zwischen  einzelne  Muskelbäuche  eindringen,  ihren  Ursprung.  K^ 
fleischigen  Bäuche  derselben  liegen  um  oder  unter  dem  Ellbogengeleokf 
und  setzen  sich,  gegen  die  Hand  zu,  in  dünne  Sehnen  fort,  wodurch  die 
Gestalt  des  Vorderarms  einem  langen  abgestutzten  Kegel  ähnlich  wird,  dee- 
sen  grösste  Peripherie  um  den  Ellbogen ,  dessen  kleinste  um  die  Handiroxel 
geht.  Die  einzelnen  Muskeln  befestigen  sich  entweder  am  Radios  ^Aa^  vd 
Einwärtsdreher>,  oder  überspringen  den  Vorderarm,  um  an  der  HandwnnA 
der  Mittelhandy  oder  den  Gliedern  der  Finger  zu  endigen. 
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AJ  Muskeln  an  der  inneren  Seite  des  Vorderarms. 

Se  bflden  drei  Schichten  oder  Lagen,  von  welchen  die  erste  den  Pro- 
leres, Radialis  internus^  Paimaris  langus  und  Ulnaris  internus^ 
neben  einander  liegend  9  enthält.  Diese  vier  Haskeln  divergiren  während 
Im  Laufes  nach  abwärts,  und  lassen  zwischen  ihren  Sehnen  die 
iweite  Lage  durchsehen,  welche  blos  vom  hochliegenden  Fingerbeuger 
gcbiUei  wird.  Das  dritte  Stratum  besteht  aus  dem  tiefliegenden  Fin- 
gerbeoger,  dem  langen  Beuger  des  Daumens,  und  dem  viereckigen  Ein- 
Wirtadreher. 

aj  Erste  Schichte. 

Der  runde  Einwärtsdreher,  iJ,  pranatar  rotundus  s*  tereSy 
entspringt  vom  Condylus  internus  des  Oberarmbeins,  geht  schief  nach 
▼om  und  unten  zur  inneren  Fläche  des  Radius,  in  deren  Mitte  er  angreift. 
Die  Wirkung  sagt  der  Name. 

Er  wird  viel  öAer  vom  Mediannerv  durchbohrt,  als  nicht.  Der  kleine  Durchboh- 
ningndilitz  kann  sich  zu  einer  durchgreifenden  Spaltung  des  Muskels  in  zwei  kleinere 
entwickeln^  was  bei  vielen  Quadrumanen  Regel  ist  Ein  Sesambein  in  seiner  Ursprungs- 
lehiie  habe  ich  nur  einmal  gesehen. 

Der  innere  Speichenmuskel,  M.  radialis  int.  s.  Flexor  carpi 
fodiaüs,  entspringt  mit  und  neben  dem  vorhergehenden,  läuft  schief  zum 
interen  Ende  des  Radios,  von  wo  er  über  dem  Ug,  carpi  transversum 
<lie  Handwurzel  überspringt,  um  an  die  Basis  des  Afeiaearpus  indicis  et 
%A/  medü  zu  treten.  Beugt  die  Hand  und  unterstützt  die  Pronation  der- 
selben. 

Gar  nicht  selten  schickt  er  kurze  Sehnenfasem  an  das  0$  muUanffulmn  mt^y  wo 
min  ihn  auch  ganz  endigen  liess.  Von  der  Insertionsstelle  des  Pronator  teres  angefan- 
gen, beginnt  der  Radialis  internus  sehnig  zu  werden,  und  hat  die  Sehne  des  Sttpina- 
Air  hngms  neben  sich.  Zwischen  beiden  Sehnen  bleibt  ein  Zwischenraum,  in  welchem 
ik  Arttrim  radiaUs  verläuft,  deren  Pulsschlag  hier  leicht  zu  fühlen  ist 

Der  lange  Hohlhandmuskel,  M»  paimaris  longus,  entspringt, 
^  die  firflheren,  mit  einem  schlanken  spindelförmigen  Muskelbauche,  und 
vwwtttdelt  sich  in  eine  lange  schmale  Sehne,  welche  am  Carpus  an  das 
£#Mieii/ft0n  carpi  proprium  fest  anhängt,  gewöhnlich  einen  Fortsatz  zum 
AUiKSor  polttcis  sendet  CMeckel),  und  in  die  dreieckige  Hohlhand- Aponeu- 
^  losstrahlt.  Spannt  die  Aponeurose  und  beugt  die  Hand. 

f  Eaom  hat  ein  anderer  Muskel  so  Tiele  Kuanccn  seiner  Bildung,  wie  dieser.  Er 

fcUt»  bei  Gegenwart  der  Hoblhand-Aponeurose  (letztere  kann  somit  nicht,  wie  Meckel 
ttonte,  eine  Entfaltung  seiner  Sehne  sein).  Zuweilen  wird  sein  Abgang  durch  eine 
Sdiie  des  oberflächlichen  Fingerbeugers  ersetzt.  Er  entspringt  nicht  vom  Cond^hts  int., 
amdem  von  der  Sehnenteheide  des  Vorderarms,  oder,  was  als  Affenbildung  vorkommt, 
^^Krooenfortsatz  der  ülna  (PerrauU  und  Vicq  ttAxifr),  Er  ist  umgekehrt;  hat  seine 
Mm  obio,  seiiien  Fleischbauch  unten;  oder  er  wird  zweibaacfaig  mit  mittlerer  Sehne, 
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oder  oben  und  unten  sehnig  und  in  der  Mitte  fleischig,  oder  doppelt,  oder  ioseriil 
sich  nur  an  das  Dandwurzclband. 

Der  innere  Ellbogenmuskel,  M.  tünaris  inL  «•  Flexor  carpi 
ulnariSt  ist  der  letzte  im  ersten  Stratum,  läuft  mit  der  UIna  paraOeli  ist 
halbgefiedert^  und  entspringt  vom  Omdylus  internus  und  von  der  inneren 
Kante  der  Ulna,  um  mit  starker  rundlicher  Sehne  am  Os  pisifarme  sich  fest- 
zusetzen. Beugt  die  Hand  und  abducirt  sie. 

Sein  Ursprung  wird  vom  Nervus  utnarU  durchbohrt,  der  nachher  mit  der  ArierU 
ubMrit  und  den  beiden  Venae  ulnares  in  eine  gemeinschaftliche  Sdieide  eingescUosaen, 
zwischen  ihm  und  dem  hochlicgenden  Fingerbeuger  gegen  die  Hand  verläuft  Alle  Mus- 
keln der  ersten  Schichte  sind  an  ihren  Ursprüngen  unter  sich  und  mit  dem  hochliegenden 
Fingerbeuger  zu  einem  gemeinschaftlichen  Fleischkörper  verbunden. 

bj  Zweite  Schichte* 

Der  hochliegende  Fingerbeuger,  M.  flexor  digitarum  subli- 
nUs  s.  perforatus  entsteht  vom  Condylus  inletmus  humeri,  vom  oberen 
Ende  der  UIna,  und  bezieht  in  der  Regel  auch  Verstärkungsbündel  von  der 
Mitte  des  Radius,  theilt  sich  am  unteren  Drittheil  des  Vorderarroa  in  vier 
dicht  an  einander  liegende  Sehnen,  welche  unter  dem  queren  Handwurzel- 
bände  in  die  Hohlhand  treten,  und  divergirend  zu  dem  zweiten  bis  fünften 
Finger  laufen.  Am  ersten  Gliede  des  betreffenden  Fingers  hat  jede  Sehne 
einen  Längenschlitz,  zum  Durchgang  der  Sehne  des  tiefliegenden  Bengers- 
Die  Spaltungsschenkel  vereinigen  sich  am  zweiten  Gliede  so  miteinander,, 
dass  ihre  inneren  Fasern  sich  kreuzen  CChiastna  Onnperit  X^^^^j  kreu- 


zen), trennen  sich  aber  neuerdings,  um  sich  am  Seitenrande  des  zweitei 
Gliedes  zu  inseriren.  Zuweilen  fehlt  die  Sehne  fjr  den  kleinen  Finger,  odi 
befestigt  sich,  nicht  gespalten,  am  Radialrand  des  zweiten  Gliedes, 
er  sammt  dem  dritten  beugt. 

Zwischen  dem  starken  Ulnar-  und  schwachen  Radialursprung  des  Mus — 
kela  läuft  der  Mediannerv. 

cj  Dritte  Sciächte. 

Der  tiefliegende  Fingerbeuger,  M.  flexor  digitorum  profim — 
dus  s,  perforans^  ist  stärker  als  der  vorige,  der  ihn  bedeckt,  entspringt 
vom  Processus  corotioideus  und  der  inneren  Fläche  der  UIna,  so  wie  and 
vom  IJg*  interosseum^  und  spaltet  sich,  etwas  tiefer  als  der  hocbliegendeK*  ^^- 
in  vier  Sehnen,  welche  auf  dieselbe  Weise,  wie  die  Sehnen  des  hocUiegen —  ^^' 
den  Beugers  verlaufen,  am  zweiten  Fingergliede  sich  durch  die  Spalten  ^ 
des  hochliegenden  Beugers  durchschieben,  und  am  dritten  Gliede  endigen- 
Beugt  das  letzte  Glied.  —  Beim  Eintritt  in  die  Hohlhand  entspringen  vom  Ra — 
dialrand  der  Sehnen  des  tiefliegenden  Beugers  die  vier  spulenformigen». 
länglich  rundlichen  Regenwurm-Muskeln,  M.  lumbricales^  welche zic-^^ 
den  Badialrändern  der  ersten  Fingerglieder  laufen,  und,  die  Hohlhand  ver —  ''^^' 
lassend,  in  die  Rückenaponeurose  der  Finger  übergehen.  Sie  beugen  di<  ' 
drei  Fingerglieder,  und  können,  wenn  sie  mit  den  Streckern  der  Fingec 
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glachceitif^  thilig  sind,  auch  die  Streckung  nnlerstfitzen.  Von  den  alten 
Anatomen  wurden  ai'e  M.  ftdidnales^  Geigermuskeln,  genannt. 

Der  lange  Beuger  des  Daumens,  M»  flexor  poUicis  longus^ 
Ikgt  neben  dem  tiefen  Fingerbeuger,  wird  von  ihm  durch  den  Nervus  in- 
kroueus  und  die  Art.  Merossea  getrennt ,  entspringt  von  der  inneren 
Fliehe  des  Radius ,  und  erhalt  vom  hochliegenden  Fingerbeuger  ein  con- 
ittntes  Fleischbändel;  geht)  nachdem  er  sehnig  geworden,  mit  den  übrigen 
Bnigesehnen  unter  dem  L^,  carpi  transtersum  durch  zum  ersten  Daumen- 
{deoke,  lauft  zwischen  beiden  Sesarobeinchen  desselben  zur  zweiten  Pha- 
linx)  und  befestigt  sich  daselbst.  Entfernt  man  am  unteren  Ende  des  Vor- 
deram»  seine  Sehne  von  denen  des  tiefliegenden  Beugers,  so  findet  man: 

den  viereckigen  Einwärtsdreher,  H.  pranalar  guadratuSy 
{Prmutor  iransversus  von  Wfnslafv)^  der  an  der  inneren  Fläche  der  Ulna 
entspringt  und  über  das  Z^.  Merosseum  quer  zum  Radius  herüber  läuft, 
•n  dessen  innerer  Fläche  und  innerem  Winkel  er  endigL 

Das  Convolut   der  Fingerbeugesehnen  wird   während  seines  Durch- 

I 

•  ginges  unter  dem  L^.  carpi  transversum ^  von  einer  weiten,  mehrfach 
|-  gehltelen  Synovialscheide  eingehüllt,  welche  für  jede  einzelne  Sehne  einen 
besonderen  Ueberzug  bildet,  und  bis  zum  Ursprünge  der  Lumbricahnus- 
[  kein  herabreicht.  —  Jede  Sehne  des  Flexor  perfarans  und  perfaratus  wird 
u  der  unteren  Fläche  der  Finger  durch  eine  starke  sehnige  Scheide  um- 
{eben,  welche  von  den  Radialrändern  der  Phalanges  zu  den  Ulnarrändem 
dentiben  geht,  und  einen  fibrösen  Halbkanal  bildet,  der  durch  die  Volar- 
licben  der  Phalanges  zu  einem  ganzen  Kanal  geschlossen  wird,  durch  wel- 
ekn  die  Beugesehnen  am  Finger  niedergehalten  werden.  Jede  Sehnen- 
Mibeide  kann  keinen  ununterbrochen  fortlaufenden  Halbkanal  bilden^  son- 
dern moss  durch  Querschnitte  in  mehrere  Stücke  getheilt  werden,  welche 
sieb  l)ei  der  Beugung  einander  nähern,  und  bei  der  Streckung  von  einander 
entfernen  können  (ein  ununterbrochener  Halbkanal  könnte  nur  durch  öfteres 
Einknicken  gebeugt  werden).  Diese  einzelnen  Stücke  nehmen  nach  der 
Uchlong  ihrer  Fasern  den  Namen  der  Querbänder,  Kreuzbänder, 
Bnd  schiefen  Bänder  an.  Die  innere  Oberfläche  des  theils  knöchernen, 
Ws  sehm'gen  Kanals  ist  mit  einem  Synovialüberzuge  ausgekleidet^  der 
biadartige  Verlängerungen  zu  den  eingeschlossenen  Beugesehnen  vom  Kno- 
ekeir  aus  hinschickt  —  Vincula  tendinum  s.  Tenacula. 

Diese  Tenaada  sind  offenbare  Ueberreslc  einer  io  den  ersten  Entwicklungszeitraumen 
liatlfefmidenen  Einstülpung  der  Synovialbaut  der  Scheide  durcli  die  Bengesehnen.  Sie 
Aaden  sich  regelmassig  am  ersten  Fingcrgliede,  und  enthalten  immer  sehnige  Fasenv 
welebe  vom  Periost  des  Fingergliedes  zur  Sehne  treten,  oder  umgekehrt,  und  erhal- 
ten dadurch  einen  Grad  von  Festigkeit,  der  es  ihnen  möglich  macht,  nach  Amputa- 
tionen der  zwei  letzten  Phalanges ,  als  Beugesehne  für  das  erste  Glied  wirken  zu  kön  • 
Den.  Sie  leiten  zugleich  die  für  die  Ernährung  der  Sehnen  nöthigen  Blutgefässe  zu 
dieaen,  und  sind  insofern,  den  sogenannten  Schleimbändcm  des  Kniegelenks ,  und 

runden  Bande  des  Schenkelkopfcs  analog.  Den  neueren  L'nlersuchungen  der  Beu- 
»den  zufolge  (Gazette  med.  1839.  N.  18)  setzt  sich  der  Synovialsack,  der 
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simmtlidie  BeugeMbnen  unter  dem  queren  Hatidwurzelbande  einhüllt,  in  den  Syno- 
irialübenug  der  Sebnenacheide  des  Daumens  und  kleinen  Fingers  fort,  indem,  wenn 
man  die  dritten  Pbalanges  aller  fünf  Finger  einer  Leiebe  amputirt,  and  Wasser  in 
den  SynoTialsack  unter  dem  queren  Handwurzclbande  einspritzt,  dieses  nur  aus  den 
Stümpfen  des  kleinen  Fingers  und  des  Daumens,  nicbt  aber  aus  denen  der  drei  mitt- 
leren Finger  ausströmt. 

BJ  Muskeln  an  der  äusseren  und  Radiaheile  des 

Vorderarms. 

Sie  sind  vorzugsweise  Strecker  und  Auswärtsdreber^  und  laufen  Ibeib 
longitudinal;  mit  der  Vorderarmsachse  parallel ,  theils  kreuzen  sie  diese, 
und  drängen  sich  schief  zwischen  den  Längenmuskeln  gegen  die  Radialaeite 
des  Vorderarms  vor.  An  der  Dorsalgegend  des  Carpus  gehen  ihre  Sehnen 
unter  dem  Uff.  carpi  dorsale  durch,  welches  für  einzelne  oder  mehrere  der- 
selben besondere  Scheiden  bildet. 

Der  lange  Auswärtsdreher,  JU*  supinaiar iofiffusy  sjiinitKöf' 
mig  und  stark ,  entspringt  vom  unteren  Dritttheile  der  äusseren  Kante  des 
Oberarmbeins  und  dem  daran  befestigten  Uff.  iniermusaüare  ext.y  läuft  an 
der  Radialseite  des  Vorderarms  herab ,  und  inserirt  sich  ober  dem  Proces- 
sus siyloideus  radü.  Da  die  Arteria  radialis  sehr  constant  längs  des  innerm 
Randes  des  Supinatar  longus  verlauft,  nannte  Crttceilhier  diesen  Muskel : 
M.  arleriae  radialis. 

Der  innere  Rand  des  Supinaior  longus,  bildet  mit  dem  oberen  Rande  des  IVoMtor 
ieres  die  Seiten  einer  nach  unten  spitzig  zulaufenden  dreieckigen  Grube— Am«  «.  FVcm 
embiti  ^  deren  Grund  den  Insertionsstellen  des  Biceps  und  BratMiaHM  ku.  entspricfaL 
Sie  wird  durch  die  Ftucia  aniibrachü  bedeckt,  und  scbliesst  die  Arieria  braekimtit^ 
ihren  beiden  begleitenden  Venen  und  dem  Nervus  mediamu  ein.  Erstere  liegt  am  inne- 
ren Rande  der  Sehne  des  Biceps  auf  dem  Brachialis  tniernu* ,  und  tbeilt  sich 
die  ArL  radialis  und  den  kurzen  gemeinscbafllichen  Stamm  der  Ulnar-  und  Zwischen 

knocbenarterie.  Letzterer ,  der  Nervus  mediamis,  liegt  an  der  inneren  Seite  der 

urachiaBs. 

Der  lange   und  kurze    äussere  Speichenmuskel,  M-  ra- 
dialis ext.  lanffus  et  brevis^  s-  Extensor  cqrpi  radialis  longus  ei 
vis,  liegen   neben  dem  vorigen  nach  aussen,  und  haben  mit  ihm  gleicb 
Richtung.  Der  lange  entspringt  aber  dem  Candylus  extemus  hradMio\ 
äusseren  Winkel  dieses  Knochens,    unmittelbar  unter  dem  Ursprünge 
Supinalor  longus;   der  kurze  kommt  vom  Omdylus  extermts  sei 
imd  vom  Ringbande  des  Radius.  Beide  gehen  auf  dem  Rücken  des  Vorder 
ams  herab,  und  befestigen  sich,  der  lange  an  der  Basis  des 
HMciSj  der  kurze  an  derselben  Stelle  des  Metacarpus  digiU  medH.  Si 
sIrecken  die  Hand  und  adduciren  sie. 

Der  gemeinschaftliche  Fingerstrecker,  M.  exiensor  di 
jfMsmm  communis,  entsteht,  mit  den  beiden  Speichenmuskeln  verwach- 
sen,  von  Cbmfyhis  ext-  und  der  Fascia  anObraehä^  trennt  sich  in  de 
Mille  des  Vorderarms  in  vier  Bäuche,  welche  bald  platlsehnig  werden^ 
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bis  Olmr  die  Handvnirzel  hinaus  mit  einander  parallel  laufen ,  am  Handrü- 
cbn  dirergireni  durch  drei  sehnige  Zwischenbander  unier  sich  zusammen- 
UBgan,  und  am  Rucken  des  ersten  Fingergliedes  in  eine  breite  Aponeurose 
ibergehen,  welche  durch  die  Sehnen  der  Musculi  interossei  ei  lunUnica- 
tei  Terstirki  wird,  und  sich  in  drei  Schenkel  spaltet^  deren  mittlerer  am 
oberen  Ende  der  zweiten  Phalanx,  die  beiden  seitlichen  erst  an  der  dritten 
Fkalaoz  sich  befestigen.  Streckt  alle  drei  Fingerglieder.  Die  Spaltungen  und 
Tcrbiodungen  der  Sehnen  am  Handrücken  sind  sehr  veränderlieh,  aber 
ohne  besondere  Erheblichkeit. 

Der  eigene  Strecker  des  kleinen  Fingers,  üf.  extetuor  di- 
§Uin6Umtj  ist  mit  dem  gemeinschaftlichen  Fingerstrecker,  an  dessen  Ul- 
Mneite  er  li^t,  Terwachsen,  und  geht  am  unteren  Ende  des  Vorderarms  in 
eine  dftnne  Sehne  fiber,  welche  längs  des  Meiacarpus  MgiU  minäni  zur 
Herten  Sehne  dts  E^enwr  communis  geht,  und  mit  ihr  zusaounenfliesst. 
Kr  tridt  zuweilen,  und  wird  dann  durch  eine  fünfte  Sehne  desEüPlensor  com" 
9miis  ersetzt.  Seine  Sehne  kann  sich  auch  in  zwei  Sehnen  theilen,  die  an 
len  Ring-  und  kleinen  Finger  treten  (Säugethierbildung). 

Der  äussere  Ellbogenmuskel,  M.  ulnaris  ext.  s.  Exiensar 
tmfi  ubutris^  ist  ein  länglicher,  scharf  kantiger  Muskel,  entspringt  vom  Qm- 
4te  eslemus  brachiiy  und  von  der  Fascia  aniibrachiiy  kreuzt  das  Ca- 
ptuhm  nutOy  während  er  schief  zurUlna  tritt,  an  welcher  er  herabläuft) 
^M  im  unteren  Vorderarmsdrittel  sehnig,  und  befestigt  sich  an  der  Basis 
i^  Iktaemyms  ä^iti mifiimi.  Streckt  und  abducirt  die  Hand.  Oftmals  geht 
von  feiner  Sehne  eine  fadenförmige  Verlängerung  zur  Rückenaponeurose  des 
Ueineo  Fingers.  Zwischen  seinem  Ursprungsbauche  und  dem  OpHubsm  ra- 
A  liegt  ein  Schleimbeutel. 

Die  hier  «u^i^blten  Muskeln  der  äusseren  Seite  des  Vorderarms  folgen 
v  der  Ordming,  wie  sie  aufgeführt  wurden»  vom  Radius  gegen  die  Ulna 
tt)  odUunder,  und  laufen  untereinander  und  mit  der  Vorderarmsachse  pa- 
vdeL  Die  nun  zu  beschreibenden  sind  zwischen  sie  eingeschaltot,  drängen 
M  schief  zwischen  ihnen  hervor,  und  kreuzen  somit  ihre  Richtung. 

Der  kurze  Auswärlsdreher)  M.  supinälor  brevis^  mri  vom  Su- 
bmffus  und  den  beiden  äusseren  Speichenmuskeln  bedeckt,  entspringt 

Osmt^flus  ext.  öracAU,  und  dem  Ringbande  des  Radius,  schlägt  sich 
■it  oberen  queren  und  unteren  schiefen  Fasern  um  das  obere  Ende  des  Ra- 
diae  herun^  und  befestigt  sich  an  der  inneren  Fläche  desselben,  unter  der 
l'ibcrositas.  Nach  Umständen  dreht  er  den  Radius  nach  aussen^  oder  beugt 
^  Vorderarm. 

Er  wird,  wie  so  viele  andere  Muakeln  der  oberen  Extremität,  von  einem  Ner- 
m  —  Ahm»  profiuuhu  nervi  radiaii$  ^  durchbohrt)  und  kann  bei  stärkerer  Ent- 
wieUuQg  der  DorchbohniDgsspalte  auch  doppelt  werden.  Wirkfc  jedenfalls  kräftiger 
ili  der  ApAMfof  l0fi|iM,  da  seine  oberen  Fasern  fast  senkrecht  auf  der  Hiohtnng  des 
lidins  stehen.  Er  ist,  wenn  die  Hand  nach  innen  gedreht  wird,  um  die  Ob«fliflke 
des  Badms  apUal  geacblungen ,  und  wickelt  sich ,  wenn  er  die  Aaswirtsdrehung  MS- 
fihrli  Yon  ihr  wieder  ab. 
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Der  lange  Abzieher  des  Daumens,  M-  aMuctor  poUki» bm- 
ffuSj  platt  und  ziemlich  stark^  liegt  zwischen  Extensor  MgUorum  comnm- 
fUs  and  den  beiden  Radiales  exienU^  entspringt  von  der  äusseren  Flicke 
der  Ulna,  des  lAg*  interoisei  und  des  Radius,  läuft,  nachdem  er  theilwdse 
sehnig  geworden»  zugleich  mit  der  dicht  an  ihm  liegenden  Sehne  des  Extenr 
gar  paiUcü  trevis ,  aber  die  Tendines  der  beiden  Radiales  extend  nick 
Tom  und  unten,  und  befestigt  sich  an  der  Basis  des  Metacarpus  des  Dan* 
mens.  Seine  Sehne  schickt  häufig  Nebenbändel  zum  Os  muUanffubim  mtju 
iFleischmann\  zum  AbduclarpoUicfsbrevis;  selbst  zum  Oppanem  (JktUt)- 

Der  kurze  Strecker  des  Daumens,  M-  extensor  poUcU  hre^ 
Vit,  ist  klein ,  schwach ,  liegt  an  der  Ulnarseite  des  vorigen ,  mit  wd- 
chem  er  gleichen  Ursprung  und  Verlauf  hat.  Schickt  eine  platte  dflnne  Sdiae 
zur  Dorsalfläche  der  ersten  Phalanx. 

Es  ist  nicht  lu  verkennen ,  dass  er  und  seine  Vorgänger,  ihres  um  den  RadicBfl 
gewundenen  Verlaufes  wegen ,  die  Auswärtsdrehuiigen  der  Hand  unterstutzen  munecB 
Bei  sehr  kräftigen,  so  wie  bei  sehr  abgezehrten  Armen,  sieht  man  den  schiefen  Vcriaait 
beider  Muskeln  ganz  deutlich  am  unteren  Rande  der  Radialaeite  des  Vorderarms. 

Der  lange  Strecker  des  Daumens,  M.  exlensar  polUcü  lom- 
gui,  entspringt  von  der  CrUta  ulnae  und  dem  Ug*  Merosseum,  wird  bis 
zum  Handgelenk  vom  Exlensor  communis  digitorum  bedeckt,  kreuzt  mil 
seiner  langen  starken  Sehne  die  Sehnen  der  beiden  Radiales  exierni,  ver- 
schmilzt auf  der  Dorsalseile  des  Afeiacarptispollicis  mit  der  Sehne  des  kur- 
zen Streckers,  und  inserirt  sich  am  Nagelgliede  des  Daumens. 

Streckt  und  abdocirt  man  den  Daumen,  so  sieht  man  an  der  eigenen  Hand  zwi- 
schen der  Sehne  dieses  Muskels  und  jenen  des  Estensor  hrevis  und  Abdmdor  Umgu 
eine  dreieckige  Grube  einsinken,  die  bei  älteren  französischen  Anatomen  Aitaii^ ge- 
nannt wird. 

Der  eigene  Strecker  des  Zeigefingers)  M.  indicaiary  liegt 
an  der  Ulnarseite  des  vorigen,  und  bedeckt  ihn  zum  Theile;  entspringt  von 
der  Crista  und  der  äusseren  Fläche  der  Ulna,  und  verschmilzt  am  Handrü- 
cken mit  der  vom  Exlensor  commutäs  abgegebenen  Strecksehne  des  Zeige- 
fingers. 

Er  bietet  sehr  zahlreiche  Spielarten ,  als  Vorbereitungen  zum  Doppellwerden  oder 
zur  Bildung  eines  eigenen  Streckers  des  Mittelfingers,  dar.  Man  findet  seine  Sckir 
oder  seinen  llrsprungsbauch  gespalten.  —  Ein  Schenkel  der  gespaltenen  Sehne  geh^ 
zum  Mittelfinger  {Alhin ,  HefftnatmX  oder  sendet  selbst  ein  Fascikel  zum  eisten  Glieds* 
des  Ringfingers  (Meckel).  —  Der  Muskel  erscheint  zweibäuchig  (RotenmMaer)^  fnk^ 
fehlt  auch  ganz,  und  wird  durch  einen  besonderen  kleinen  Muskel  ersetzt,  der  fo^* 
Lig.  canßi  dor$ale  entspringt  {Moter,  —  auch  von  mir  zweimal  gefunden).  —  AbTtysT" 
ähnlichkeiten  sind  diese  überzähligen  Bildungen  interessant ,  indem  bei  vielen  Quadnv^" 
manen ,  der  Strecker  des  Zeigefingers  einen  Schneoschenkel  zum  Mittelfinger 
oder  wie  bei  Cebtu  ein  besonderer  Strecker  des  Mittelfingers  vorkommt. 

Sanmitliche  an  der  StrecLseite  der  Handwurzel  herablaufende  Sehnen 
durch  einen  aus  queren  Fasern  bestehenden,  B — 8  Linien  breiten  Sehnenstreifen, 
sogenannten  Bückenband,  Lig,  car/ri  darmiet.  tumiHm-e,  an  den  Knochen  niederi^^ 
halten ,  so  dass  sie  sich  selbst  bei  der  stärksten  Streckung  nicht  von  ihm 
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Das  Zd§.  earpi  donale  ist  eigentlich  nur  ein  durch  quereingewebte  SehnenCasem,  die 
fom  Griffel  des  Radius  bogenförmig  zum  dreieckigen  und  Erbsenbeine  beruberlaufen, 
verstärkter  Theil  der  Fascia  antibrachü,  und  schickt  von  seiner  inneren  Oberflache 
tont  Scheidewände  coulissenartig  gegen  das  untere  Ende  der  Vorderarmknochen ,  wo- 
dunsh  «echt  isolirte  Fächer  für  die  Aufnahme  einzelner  Sehnen  entstehen.  Diese  Fächer 
werdea  vom  Radius  gegen  die  Ulna  gezählt»  und  enthalten,  das  erste:  den  langen 
Abiieher  und  kurzen  Strecker  des  Daumens,  das  zweite:  die  beiden  Speiebenstrecker 
der  Hand ,  das  dritte:  den  langen  Daumenstrecker,  d.is  vierte:  den  gemeinschaft- 
lichen Fiogerstrecker,   und  den  eigenen  Strecker  des  Zeigefingers,  das  fünfte:  den 
Strecker  des  kleinen  Fingers,  und  das  sechste:  den  Ulnarstrecker  der  Hand.   Sie 
bedingen  die  unveränderliche  Verlaufsweise  der  Rlu^keln ,  und  erlauben  ihnen  keine 
Verrückong.  Wird  durch  eine  plötzliche  forcirte  Bewegung  eines  Muskels  sein  Fach 
msprengt,  so  schnellt  er  sich  aus  seiner  T^ge  und  ist  verrenkt.  Alle  Fächer  sind 
nüt  Synovialmembranen  geglättet,  wckhe  durch  ihr  Secret  die  Reibung  der  Sehnen 
vermindern.  In  seltenen  Fällen  stehen  einzelne  von  ihnen  mit  der  Höhle  des  Garpusge- 
lenks  in  Verbindung.  Vermehrung  und  Verdickung  ihres  flüssigen  Inhalts  erzeugt  die 
unter  dem  Namen  der  (Jeberbeine  bekannten  Geschwülste. 
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Die  Muakeln  der  Hand  bilden  drei  natörliche  Gruppen,  deren  eine  die 
knrzen,  den  Ballen  des  Daumens  zusammensetzenden  Muskeln,  die  zweite 
le  Muskeln  des  kleinen  Fingers,  und  die  dritte  die  in  die  Zwischenraumedea 
Metacarpus  eingesenkten  Musculi  interossei  begreift.  Die  Spulniuskeln  wur- 
den schon  beim  tiefliegenden  Fingerbeuger  geschildert. 

A)  Muskeln  des  DaumenballenSy  Thenar. 

Der  kurze  Abzieher  des  Daumens  ist  der  äusserste,  und  zu- 
gkicli  der  oberflächlichste  am  Ballen,  entspringt  vom  Ug*  carpi  transver- 
mi,  und  endigt  am  ersten  Giiede  des  Daumens.  Seine  Sehne  schliesst  das 
iusere  Os  sesamoüteum  des  ersten  Daumengelenks  ein. 

Der  Gegensteller  des  Daumens  wird  vom  vorigen  bedeckt,  hat 
>ut  ikm  gleichen  Ursprung,  und  heftet  sich  an  den  Radialrand  und  das  Köpf- 
<^a  de^  Metacarpus  poUicis. 

Der  kurze  Beuger  ist  zweiköpfig.  Der  oberflächliche  Kopf, 
^  fast  imnoer  mit  den  beiden  eben  beschriebenen  verwachsen  ist,  entsteht 
vom  qoeren  Hand  wurzelbande,  der  tiefe  Kopf  vom  Os  mulianguhim  tna- 
^9  capUaium^  und  hamatum.  Beide  Köpfe  fassen  eine  Rinne  zwischen 
'^  io  welcher  die  Sehne  des  Ftexor  poUicis  kmgus  sich  einbettet,  und 
^>en  sich  am  ersten  Giiede  des  Daumens,  die  beiden  Ossa  sesamoUea  des- 
'^U^  einhüllend ,  fest.  Er  wiederholt  den  gespaltenen  oder  bochliegenden 
""'»ger  der  fibrigen  Finger. 

Der  Zuzieh  er  des  Daumens  liegt  ganz  im  Grunde  der  Hohlhand, 
^^  ^om  liefen  Kopfe  des  kurzen  Beugers  oft  nicht  zu  trennen,  entspringt  breit 
*^^  dritten  und  vierten  Metacarpus,  und  heftet  sich  zugespitzt  tn  das  innere 
^^^uibein  des  ersten  Daumengelenks. 
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am  Ellbogen  durch  Aurnahme  der  von  der  Sehne  des  Biceps  und  Trioepi 
stammenden  Verstärkungsbändel,    und  durch  Ringfasern,   die  längs  des 
hinteren  Winkels  der  Ulna  entspringen,  besonders  an  der  Streckseite  des 
Vorderarms  gekräftigt,  lässt  an  ihrer  inneren  Fläche  viele  von  den  um  das 
Ellbogengelenk  gnippirten  Muskeln  (die  am  Knochen  nicht  genug  Platz  zun 
Ursprung  fanden)  entspringen,  und  schiebt  zwischen  ihre  Bäuche  zahlreicke 
sehnige  Fortsätze  zu  demselben  Zwecke  ein.  In  der  Ellbogenbeuge  liegt  sie 
nur  lose  auf  den  Gefassen  und  Nerven  der  Plica  cubiüt  von   welchen  sie 
durch  fettreiches  Zellgewebe  getrennt  wird,  besitzt  hier  eine  grössere  Oeff- 
nung,  durch  welche  die  tiefliegenden  Brachialvenen  mit  der  exira  fiucim 
gelegenen  Vena  mediana  durch  einen  ansehnlichen  Verbindnngsast  comna- 
niciren,  und  adhärirt  fester  an  die  Muskeln,  welche  die  Seiten  der  Ellbo- 
gengrube bilden.  Fast  alle  Muskeln  des  Vorderarms,  und  die  zwischen  ih- 
nen laufenden  Gefasse  und  Nerven,  erhalten  Scheiden  von  ihr.  In  der  Nabe 
der  ÄrticuUUio  carpi  verdichtet  sie  sich  zum  L^.  carpi  commune  donak  et 
volare*  Ersteres  verhält  sich  zu  den  unter  ihm  durchgehenden  Streckmus- 
keln wie  oben  schon  gesagt  wurde,  letzteres  liegt  auf  dem  Z47.  carpi  tratu- 
tersum  seu  proprium  auf,  verschmilzt  stellenweise  mit  ihm,  und  wird 
von  ihm,  gegen  den  Radius  zu,  durch  die  Sehne  des  Radialis  iniemus^  ge- 
gen das  Erbsenbein  zu,  durch  den  Nefvus  und  die  Arteria  ulnaris,  und  in 
der  Mitte  durch  die  Sehne  des  Palmaris  bmgtts  getrennt.  Das  Ug.  carfi 
dorsale  setzt  sich  in  die  sehr  zarte  Dorsalaponeurose  der  Hand  fort,  weiche 
ein  hoch  liegen  des,  die  Strecksehnen  deckendes,  und  ein   tiefes,  et- 
was stärkeres,  die  Ruckenfläche  der  Musculi  inierossei  überziehendes  Blatt 
unterscheiden  lässt. 

Das  L^jf,  carpi  convnune  volare  geht  in  die  Aponeurose  der 
Hohl  band  (Aponeurosis  pahnaris)  über,  welche  in  der  Mitte  der  flachen 
Hand  am  stärksten  ist,  über  der  Muskulatur  des  äusseren  und  inneren  Bal- 
lens der  Hand  sich  verdünnt,  und  am  Ulnar-  und  Radialrande  der  Hand  oH 
der  Dorsalaponeurose  zusammenhängt.  Ihr  mittlerer,  starker,  die  Beuge- 
sehnen  der  Finger  deckender  Theil  ist  dreieckig,  Ifehrt  seine  Spitze  der  Sehne 
des  Pabnaris  longusy  welche  in  Me  übergeht,  zu,  und  divergirt,  gegen 
die  ersten  Fingergelenke  hin,  in  vier  durch  Querfasern  verbundene  Zipfe, 
welche  theils  mit  den  Sehnent^cheiden  der  Fingerbeuger  zusammenfliessen, 
theils  in  die  prallen  Fettpolster  der  Haut  übergehen,  welche  beim  Hohhnachen 
der  Hand  an  den  Köpfen  der  Mittelhandknochen  bemerkbar  werden  (ife«- 
ticuli  der  Chiromanten). 

An  ihrem  Ulnarrande  enL^pringt  ein  kleiner,  aus  mehreren  queren  Bän- 
deln zusammengesetzter  Muskel  —  J/.  Palmaris  öreviSy  —  der  gegen  den 
inneren  Rand  der  Hand  verläuft,  und  durch  zerstreute  sehnige  Fasern  auf  der 
Scheide  des  Abziehers  des  kleinen  Fingers,  vorzugsweise  aber  in  der  Baut 
sich  verliert. 

Die  vielen  Fortsätze,  die  die  Aponeurose  der  oberen  Extremität  in  die  JM  MB- 
det,  und  ihr  Zusammenhang  mit  den  Muskelfasern,  ist  der  Grund,  wanun  man  m 
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iMiin  Amputiren  nicht  zugleich  mit  dem  Hautlappcn  von  den  Muakeln  lospräparirt, 
^WM  viel  zu  umsländlieh  wäre.  —  Einzelne  Abiheilungen  der  Aponeurose  umschliessen 
4ÜS  Seheiden  die  Muskulatur  so  fest,  dass,  wenn  sie  eingeschnitten  werden,  das  I^fus- 
kelfleisch  über  die  Oeffnung  der  Scheide  vorquillt,  welches,  wenn  die  Oeffnung  der 
Scheide  ein  zufSllig  entstandener  Riss  ist,  von  den  Chirurgen  Muskelbruch  genannt 
'Wird  9  ond  namentlich  am  Smphiaior  lon§iu  schon  mehrmals  gesehen  wurde.  —  Da  die 
^iMsen  Gefifse  und  Nerven  innerhalb  der  Fascicu  liegen,  so  müssen  für  die  zur  Haut 
gehenden  Aeste  derselben,  Ocffnungen  vorhanden  sein,  welche  erst  in  der  Gelass- 
und   Nervenlehre   näher  bezeichnet  werden  können.  Die  ungemeine  Festigkeit  und 
Unnacbgiebigkeil  gewisser  Fascien  (am  Ellbogen,  in  der  Hohlhand)  erklärt  hinläng- 
lich die  heftigen  Zufalle,  welche  gewisse  tiefliegende  Entzündungen  und  Eiterungen 
veranlassen,  und  rechtfertigt  die  häufige  und  frühzeitige  Anwendung  des  Messers  bei 
AbtoeBsen  unter  den  Fascien. 


G)  Muskeln  der  unteren  Extremität. 
S*  174.    Allgemeine  Betrachtung   der  unteren   ExtremitAI. 

Die  untere  Extremität,  die  die  Last  des  Stammes  zu  stutzen  und  zu  tra- 
fen hat,  ist  deshalb  länger,  stärker,  mit  kraftvolleren  Muskeln  versorgt,  und 
%iif  eine  weniger  veränderliche  Weise  mit  dem  Stamme  verbunden,  als  die 
obere.  Da  die   erste  Abtheilung  derselben,  die  Hüfte,  durch  eine   feste 
Symphyse  mit  dem  Ruckgrat  zusammenhängt,  so  wird  der  ganze  Apparat 
"^fon  Muskeln,  welcher  an  der  oberen  Extremität  die  bewegliche  Schulter 
Gxiren  rousste,  an  der  unteren  entbehrlich;  dagegen  erreichen  die  vom  Darm- 
l>eine  (Analogon  des  Schulterblattes)  zum  Oberschenkel  gehenden  Muskeln, 
die  das  Becken  auf  den  Schenkelköpfen  beim  aufrechten  Gange  feststellen, 
eine  Stärke,  die  mit  dem  zu  dieser  schweren  Thätigkeit  erforderlichen  Kraft- 
aufwände  im  Verhältnisse  steht ,  und  sich  durch  die  starke  Wölbung  der 
Fleiachmassen  der  Hinterbacken  (Gesäss),  die  nur  dem  menschlichen  Ge- 
schlechte eigen  ist,  äusserlich  kennbar  macht.   (Les   fesses  n*appartiennent 
qu*A  Tespice  humaine*  Buffbn.^  —  Beide  Hinterbacken  berühren  sich  in  der 
Spalte  des  Gesässes  CCrena  ani)^  welche  den  After  birgt»  und  vor  ihm  zum 
Miitelfieische,  Perineum^  wird,  welches  beim  Manne  bis  zur  Basis  des  Ho- 
densacks,  beim  Weibe  nur  bis  zum  hinteren  Winkel  der  Schamspalte  sich  er- 
streckt. Bei  schlaffen  und  ausgezehrten  Individuen,  schlottert  die  hängende 
Hinterbacke  9  und  wird  vom  Oberschenkel  durch  einen  tiefen »  schief  vom 
Steissbeine  gegen  den  grossen  Trochanter  gerichteten  Bug,  den  Sulcus  sub- 
UchüuUcus^  getrennt,  welcher  bei  der  Fülle  eines  gesunden  und  derben  Ge- 
sässes nur  als  Contour    erscheint.    Die  mächtigen   Muskel-  und  Fettlager 
lassen  nur  die  Crista  des  Darmbeins,  und  bei  zusammengekauertem  Stamme, 
auch  das  luber  ossfs  ischii,  obwohl  minder  deutlich,  fühlen.  Die  Haut  des 
Gesässes  ist  dick,  bei  fetten  Menschen  nicht  zu  falten ,  verdünnt  sich  gegen 
den  Afteri  wo  sie  viele  Talgdrüsen  enthält,  und  wird  im  Mittelfleische  hinter 
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dem  Hodensack  so  zart,  dass  man  die  tiefen  Hautvenen  dorchadieinen  neht. 
Daa  subcutane  Zellgewebe  ist  durch  Fettablagerung  zu  einem  zwei  Zoll  didni 
Stratum  entwickelbar,  und  schliesst  zuweilen  auf  dem  l\t6er  UckUj  ao  wie 
an  der  Spina  oisis  äei  anl*  sup-^  eine  Butmü  mucosa  subcutanea  ein.  Bei 
den  Frauen  der  Buschmannen  erreicht  es,  so  wie  bei  einigen  AffengescUech- 
tern,  eine  monströse  Entwicklung.  —  Das  dicke  Fleisch  des  Oberschenkels 
hölit  das  Femur  so  vollkommen  ein,  dass  nur  der  grosse  Trochanter  und  die 
beiden  Condylen  des  unteren  Endes  der  Hand  zugänglich  sind,  und  ersterer 
deshalb,  bei  der  Ausmittlung  von  Verrenkungen  des  Hüftgelenks,  einen  ver- 
lässlichen  Orientirungspunct  abgiebt.  —  Da  die  Muskeln  am  Oberschenkel, 
gegen  das  Knie  herab,  sämmtlich  sehnig  werden,  so  vermindert  sidi  der 
Umfang  des  Schenkels  in  derselben  Richtung,  und  man  kann  am  Knie,  die 
Enden  des  Ober-  und  Unterschenkels,  die  Kniescheibe,  die  Spina  tAiae^  du 
L^»  paiellae  proprium,  und  selbst  die  Seitenbänder  des  Kniegelenks,  bei 
manueller  Untersuchung  fühlen.  —  Die  Haut  des  Oberschenkels  ist  an  der 
äusseren  Seite  dert>er  und  minder  empfindlich,  als  an  der  inneren,  wo  oe 
sich,  besonders  gegen  das  Leistenband  zu,  so  verdünnt,  dass  man  bei  ma- 
geren Schenkeln  die  Leistendrüsen,  die  Hautvenen,  ja  selbst  den  PulsscUag 
der  Arteria  fimaralis  sehen  kann.  An  der  Kniescheibe  wird  sie  hart  nod 
rauh,  und  bei  häufigem  Knieen  schwielig.  Das  Unterhautzellgewebe  ist  über 
dem  grossen  Trochanter  und  auf  der  Kniescheibe  immer  fettarm,  und  enthitt 
an  beiden  Stellen  eine  Bursa  mucosa  subcutatiea-  Die  Bursa  mucasa  pa- 
ieUaris  ist  mit  der  Patella  fest  verwachsen,  und  mit  ihr  verschiebbar,  wird 
häufig  durch  einen  tendinösen  Querbalken  durchsetzt,  und  veranlasst  durch 
copiöse  Secretion  ihres  Inhaltes,  die  unter  dem  Namen  des  Bygroma  cysä- 
cumpalellare  bekannte  chirurgische  Krankbeitsform,  welche,   da  sie  bei 
Dienstboten,   welche  den  Fussboden  zu  scheuern  haben,  häufig  vorkommt^ 
in  England  »the  housemaids  knee^  genannt  wird.  ~  An  der  hinteren  Cregend  des 
Kniegelenks  fühlt  man  bei  starken  Beugebewegungen,  die  Sehnen  der  Flexo- 
res  cruris  sich  anspannen  und  eine  dreieckige,  nach  oben  spitzige  Grob» 
begrenzen,  welche  als  Wiederholung  der  PUca  cubiU^  Kniekehle,  Pi>ssam^ 
papütea  (bei  den  Engländern  ,>hollow  of  the  leg'O  genannt  wird. 

Der  Unterschenkel  gleicht  noch  viel  mehr,  als  der  Oberschenkel,  einesa 
abgestumpften  Kegel,  dessen  Spitze  dem  Sprunggelenke,  dessen  Basis  deaa 
Fleische  der  Wade  entspricht.  Nur  seine  äussere  und  hintere  Seile  sind  von 
Muskeln  eingenommen,  —  an  der  inneren  deckt  nur  die  Haut  and  fettkMes 
Zellgewebe  das  leicht  zu  fühlende  Schienbein.  —  Der  Fuss  besitzt  an  sein^ 
Dorsalgegend  nur  ein  dünnes  bewegliches  Integument,  durch  welches  dv 
Sehnen  der  Streckmuskeln^  und  die  Vorsprünge  der  Knochen  dem  Gef&lde 
zugänglich  werden,  wenn  nicht,  wie  bei  Kindern  und  Frauen,  eine  stärkere 
Fettscbichte  die  Ungleichheiten  des  Fussrückens  verschwinden  machL  In  der 
Pusssohle,  Ptania^  ist  die  unverschiebbare  Haut  an  der  Ferse  und  am  BaUei 
der  Zehen  callös,  die  Epidermis  zu  2  Linien  Dicke  verhornt,  und  der  aehn^;! 
Guurakter  des  fettreichen  Unterhautzellgewebes  lässt  die  tiefer  liegenden  ^ 
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biUb  nicht  aosmiiteln*  Unier  der  TktberoiUtu  cakanet^  und  den  Capitulis 
A^m  trsten  and  fünften  Hetatarsusknochens,  sollen  Schleimbeutel  liegen^  deren 
GEnMehung  nicht  dem  Drucke  zuzuschreiben  ist,  welchen  diese  drei  Puncte 
b^in  Gebrauche  des  Pusses  auszuhalten  haben,  indem  sie  schon  im  neuge- 
kovnen  Kinde  vorkommen  sollen. 
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Es  werden  unter  dem  Namen  der  Huflmuskeln  nur  jene  veristanden, 
^^^Iche  die  äussere  und  innere  Fläche  des  Hüftbeins  einnehmen,  und  am  obe- 
^^n  Ende  des  Oberschenkels  endigen.  Viele  der  vorn^  Hüftbeine  entspringen- 
A^n  Muskeln  gehen  weiter  am  Schenkelknochen  herab,  überspringen  sogar 
'^«Kniegelenk,  um  am  Unterschenkel  anzugreifen)  und  werden  deshalb  im 
'^^chslfolgenden  Paragraphe  beschrieben. 

Ä)  Aeussere  Muskeln  der  Hüfte. 

Der  grosse  Gesässmuskel,  M.  gtulaeus  niagmu  C/Xouro^,  Hin- 
^rbacke),  der  erste  nach  Entfernung  derHautam  Gesässe,  hat  eine  rauten- 
'^rmige  Gestalt,  und  entspringt  mit  seinem  hinteren  Rande  vom  hinteren 
^^ile  der  äusseren  Darmbeinlefze,  von  dem  die  hintere  Kreuzbeinfläche 
^eckenden  sehnigen  Blatte  der  Fascia  lumbo-darsalis ,  dem  Seitenrande  des 
Sieisabeins,  und  dem  Ugamenium  iuberoso-iocrum. 

Seine  zahlreichen,  parallelen,  groben,  und  locker  zusammenhaltenden 
fiöndel  bilden  eine  Muskelmasse  von  I  Zoll  Dicke,  welche  schräge  nach 
aussen  und  unten  herabzieht,  und  in  eine  breite  starke  Sehne  übergeht,  welche 
^ch  tbeOs  an  die  äussere  Fläche  des  grossen  Trochanters,  theifs  an  den 
oberen  Theil  der  äusseren  Lefze  der  Unea  aspera  ßmorii  festsetzt,  theils 
in  die  Fascia  hUa  übergeht.  Zwischen  seiner  Endsehne  und  dem  gro<«sen 
Trochanter  liegt  ein  ansehnlicher  Schleimbeutel,  dem  im  weiteren  Laufe  der 
Sehne  noch  zwei  bis  drei  kleinere  folgen.  Die  Wirkung  des  Muskels  ist  bei 
verschiedenen  Stellungen  des  Oberschenkels  eine  verschiedene*  Er  streckt 
den  Schenkel  und  rollt  ihn  nach  auswärts,  zieht  ihn  durch  seine  oberen  Bün- 
del ab,  und  durch  seine  unteren  zu ;  beim  Stehen  auf  einem  Beine  dreht  eiF 
ds8  Becken,  beim  Stehen  auf  beiden  Beinen,  hilft  er  den  nach  vorn  geboge- 

vien  Stamm  strecken  und  aufrichten. 

Zuweilen  verlieren  sich  einzelne  seiner  unteren  Bündel  in  dem  starken  Fettpolster 
des  Qesässes.  Tiedemmm  (Meckets  Archiv  für  Physiologie  4.  Bd.  p.  412)  sah  ihn  auf 
beiden  Seiten  doppelt  bei  einem  Manne ,  bei  welchem  auch  der  Cucullaris  und  beide 
Ptetorale«  doppelt  waren.  Bei  aufrechter  Stellung  decken  seine  unteren  Bündel  den 
SitikDorren,  und  gleiten  beim  Niedersitzen  von  ihm  ah,  so  dass  die  Last  des  Körpers 
ihn  nicht  druckt  Es  kann  deshalb  der  quere  Durchmesser  des  Beckenausganges  nur 
bei  sitzender  Stellung,  oder  im  Liegen  mit  gegen  den  Bauch  angezogenen  Schenketn, 
mumiltalf  werden. 
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Der  mittlere  Gesässmuskel,  M.  gluiaeus  fnetüus^  b>gt  unter 
dem  vorigen,  von  welchem  nur  sein  hinterer  Theil  bedeckt  wird.  Eotspringt 
vom  vorderen  Theile  der  äusseren  Darmbeinlefze,  welche  den  Glutam 
magnus  frei  Hess,  so  wie  von  jener  Zone  der  äusseren  Dannbeinüicke, 
welche  zwischen  der  Crista  und  der  Unea  semicircularis  exL  li^,  itifgt 
mit  convergenten  Faserböndcin  gerade  abwärts,  und  setzt  sich  mit  eiBcr 
kurzen  starken  Sehne  an  die  Spitze  und  die  äussere  Fläche  des  grossenTro- 
chanters  Test  (Schleimbeutel).  Abducirt  den  Schenkel  —  wie  beim  Anbitien 
des  Reiters  —  und  rollt  ihn,  wenn  er  gebeugt  ist,  nach  innen.  Sein  vor- 
derer Rand  grenzt  an: 

den  Spanner  der  Schenkelbinde,  M'  tetuor  fiuciae  lak^iia 
vom  vorderen  oberen  Darmbeinstachel  entspringt,  gerade  vor  dem  grosseo 
Trochanter  herabsteigt,  und  in  das  obere  Dritttheil  der  Fascia  taia  über- 
geht. Spannt  die  Fascia  und  hilft  den  Schenkel  einwärts  rollen.  Er  gekört 
streng  genommen  nicht  dem  Gesässe,  sondern  der  äusseren  Seite  des  Ober- 
schenkels an. 

Der  kleine  Gesässmuskel,  M*  glutaeus  minimusy  gleicht  einen 
entfalteten  Fächer.  Er  liegt,  vom  mittleren  bedeckt,  auf  der  äusseren  Dim- 
beinfläche  auf,  von  welcher  er  bis  zur  JJnea  semicircularis  ejrt  hinauf,  ent- 
springt. Er  zeigt,  wenn  er  rein  präparirt  ist,  das  strahlige  Ansehendes 
M.  iemporalisy  und  befestigt  sich  an  die  innere  Fläche  der  Spitze  des  Tn- 
chanter  major  (Schleimbeutel).  Wirkt  wie  der  vorige. 

Der  birnförmige  Muskel,  M.  pyrif&rmis  s^  pyramidaUs^Vu^' 
lieh  kegelförmig,  entspringt  von  der  vorderen  Fläche  des  Kreuzbeins  in  der 
Gegend  des  zweiten  bis  vierten  vorderen  Foramen  sacrale^  und  vom  unteren 
Theile  der  Symphysis  sacro-iliaca ;  tritt  quergerichtet  aus  der  Beckenhöhie 
durch  das  Foramen  ischiadictim  majus  heraus,  und  befestigt  sich  mit  einer 
runden  starken  Sehne  unter  dem  Gluiaeus  minimus.  Rollt  den  Schenkel 
auswärts.  An  ihn  schliesst  sich  nach  unten: 

der  innere   Verstopfungs- oder  besser  Hüftbeinlochmos- 
kel,  M'  obturaior  s.  obturatorius  inlernus^  welcher  in  der  kleinen  Becken- 
hohle  vom  Umfange  des  Foramen  obturalmn^  und  von  der  inneren  Flicke 
des  Verstopfungsbandes  entspringt,  seine  Fleischfasern  gegen  das  FormM 
ischiadicum  minus  zusammendrängt,  hierauf  in  eine  glatte  Sehne  übergdt, 
welche  das  genannte  Foramen  passirt ,  und  nach  ihrem  Austritte  ein  Pisr 
muskulöse  Zuwächse,   die    beiden  Zwillingsmuskeln^   GemM^vt- 
nimmt,  welche  ich  als  subalterne  Ursprungsköpfe  des  Obturator  betr^hte- 
Der  obere  kommt  von  der  Spina,  der  untere  von  der  Tuherositas  ossis  i»M^ 
Sie  hüllen  die  Sehne  des  Obturatorius  vollständig  ein,  und  verschmelzen  ai^ 
ihr,  bevor  sie  ihren  Insertionspunct  —  die  Fossa  trochanierica  —  erreicht. 
Rollt  nach  aussen. 

Da  die  Direction  dieses  Muskels  keine  geradelinige ,  sondern  eine  winklig  iil, 
-so  mtiss  an  die  Spitze  dieses  Winkels,  welcher  in  der  Incisura  itdumäkm  mksm  iegli 
die  Sehne  sich  am  Knochen  reiben,  welcher  deshalb  an  der  RelbungnqteUa  nlt^M* 
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kMHIMfigeD  Oebenuge  venehen  wird ,  an  welchem  die  Sehne  mittelst  eines  swischeD- 
fagCDden  Schleimbeutels  ohne  Nachtheil  gleitet.  Der  obere  Zwillingsmuskcl  fehlt  als 
Afcnibnlichkeit  Meekel  vermisstc  sie  beide  einmal  (Regel  beim  Schnabelthier  und  den 
FUermausen).  Cobtmbu»  und  SpigeUus  betrachteten  beide  Gemelli  als  E'men  Muskel, 
te  lue  Sehne  des  Obturatorius  beutelartig  einhüllt,  und  nannten  ihn  deshalb  Marsu- 
ptai  emmatm.  Lieuitmd  folgte  dieser  Annahme,  und  nannte  den  Muskel  CanneU, 
%  der  flelscbige  Ursprung  des  Obturatorius  im.  an  der  inneren  Seite  des  Hüftbeins 
iigt,  80  wird  seine  Präparation  unter  Einem ,  mit  jener  des  Pitoat  und  Iliacut  iut, 
lorgenommen. 

An  den  Gemellus  inferior  schliesst  sich  der  viereckige  Sehen- 
elmnskel,  M-  quadraius  femoris,  an,  weicher  vom  Sitzknorren  ent- 
^gt,  und  quer  zur  rauhen  Linie  läuft,  die  vom  grossen  Trochanter  herab- 
Idgt  Er  ist,  seiner  senkrecht  zum  Femur  gehenden  Richtung  wegen,  ge- 
rn der  kranigste  Auswartsroller. 

Er  deckt  den  Obiurator  externu$  zu,  welcher  aber  nicht  von  hinten  her,  sondern 
tid  bequemer  von  vom  her  zu  präpariren  bt,  und  deshalb  erst  nach  Bearbeitung  der 
Hukeln  in  der  inneren  Seite  des  Schenkels  dargestellt  werden  soll  Biolam  machte 
tnidem  Pyriformis,  den  beiden  Gemelli,  und  dem  Quadratus  einen  einzigen  Muskel, 
dcD  er  Qmulrigemimu  nannte. 

Der  äussere  Huftbeinlochmuskel,  M,  abliirator  s»  obturataritu 
}Sknmi^  platt,  dreiseitig,  entspringt  vom  vorderen  und  unleren  Umfange 
ifs  Floramen  Muratum^  aber  nicht  von  der  Membrana  obturaUMria',  wel- 
die  er  blos  bedeckt.  Seine  quer  laufenden  Faserbändel  gehen,  hinter  dem 
Hüftgelenke,  dicht  an  der  Kapsel  vorbei,  nach  aussen^  und  convergiren  in 
m  starke  Sehne,  welche  sich  am  Grunde  der  Fossa  Irochanterica  inserirt. 
Wvkt  wie  seine  Vormanner. 

B)  Innere  Muskeln  der  Hüfte. 

Der  grosse  Lenden muskeU  M.  psoas  major  (ri^ooLy  Lende), 
tiUpringt  von  der  Seitenfläche  und  den  Querfortsätzen  des  letzten  Brust- 
wkfaeb,  und  der  vier  oberen  Lendenwirbel,  so  wie  von  den  Intervertebral- 
borpdn  derselben,  läuft  als  länglich  runder,  starker  Huskelsirang,  der  an 
'er  Symphysis  sacro-iUaca  sehnig  zu  werden  beginnt,  über  der  Unea 
^nuata  hUerna  herab,  tritt  unter  dem  Poupart*schen  Bande  zwischen 
S/imianL  inf.  und  dem  Tuberculum  iiio-pubicum  aus  der  Beckenhöhle, 
fataiit  sich  nun  nach  innen  und  unten^  und  setzt  sich  an  den  kleinen  Tro- 
ckiDtsr  fest,  welchen  er  nach  oben  und  vorn  zieht,  dadurch  den  Schenkel 
■Mirts  rollt,  und  beugt-  Zwischen  ihm  und  dem  nächstfolgenden  findet 
>Kh  bisweilen  ein  kleinerer  accessorischer  Lendenmuskel,  wel- 
^  von  den  Querfortsätzen  der  oberen  Lendenwirbel  entsteht,  und  seine 
^dtnale  Sehne  mit  der  des  Psoas  major  verwebt. 

Der  innere  Darmbeinmuskel,  M.  iliaeus  internus^  nimmt  die 
PtHe  concave  Fläche  des  Darmbeins  ein,  von  welcher  er,  so  wie  vom 
i^tHim  iniernum  der  Crista  entspringt,  wird  im  Herabsteigen  gegen  das 
'<Mparl*SGhe   Band   schmäler,  aber  dicker^  und   inserirt  sich,  ohne  eine 


ofeae  EAdtehne  a  beiitzea,  aa  die  Sekae  des  Aoot  mt^.  Wirkt  wie 
dieser. 

Di«  den  läaeui  tmlermu  bedeckende  Ajtm  Uiaem^  kann  dord  «nei 
•cblaiiken,  vooi  letzteaLecdenwiitelentspriogefidea Muskel —  den  klsiaei 
Leodennaskelf  PmmMmimar  —  anFfespeanl  wcrdeo,  der  an  den  iaara 
L'mfange  de«  Psoas  magnMu  lieft,  neck  Meekel  nar  selten  fekU,  aaek 
Tkeiie  anter  zuanzif  Lekrfaeo  oor  eüunal  TorkoauBt,  and  aeine  {riatt-nad- 
liehe  Sehne,  theils  an  die  Grenzlinie  des  froasen  and  kleinen  Beckens  siückl, 
theils  sie  mit  der  Faseüt  iikwa  zosanmenfliessen  lisat. 

Zwischen  Psoas  nnd  Diacus  schiebt  skh  der  Schenkelnerr  ror,  aad 
lauft  in  der  Rinne  zwischen  beiden  ans  der  Beckenböhle  herans. 

Es  wäre  einfacher,  beide  VusLelo,  den  Pioas  and  IBaciis,  als  Eöpfe  eiaei swn- 
köpfigen  ScheoLelLeiigen  su  betchreibeo  (wie  OrrnttUkier  and  neOe  hereils  geÜM> 
und  diesen  ni0'piMu  zu  nennen.  Die  Ricfatang  des  K^-pnma  uX  nicht  gefsddiai^ 
«ondern  winklig.  Die  Spilie  des  Winkels  liegt  am  Darmbein,  aoswaits  Tom  IUl  Oii- 
ptOicum,  unter  dem  Pöapart'.«ben  Bande.  L'm  die  Rcibongiu  efiminirso,  wintWn 
ein  grosser  SchJeimbeotel  —  der  grösste  von  aUen  —  inisdMU  Muskeln  und  EaodHi 
eingefcbiltet ,  welcher  zuweilen,  und  wie  ich  gefunden  habe,  TonngswciBB  im  höhe- 
ren Alter,  mit  der  Hoble  des  Hüftgelenks  commonicirt  Auf  den  Infldichten  Teiscfalaa 
der  Planne  bat  dieses  nicht  den  geringsten  Einfluss,  da  die  r4WimnniealioM51hmg 
außerhalb  des  Umbmi  ewit^inemM  liegt  Da  der  Winkel,  welchen  der  ilkßmi 
bildet,  bei  Kindern,  wegen  geringer  Entwicklung  des  Reckens,  ein  grosKrerÜ^ 
und  erst  mit  der  vollendeten  Ausbiklung  des  Beckens  vorspringender  wird,  so  koooto 
man  daraus  vielleicht  die  beim  Geben  und  Stehen  erwachsener  Mensctien  üblichs  Asi- 
wärtsdrehung  des  Fusses  erklaren. 

Die  Muskeln  an  der  äusseren  Seite  der  HAfte  und  die  an  der  inaaw 
sind,  ihrer  Richtung  und  Insertion  nach,  grösstentheils  Auswärtsroller.  Die 
Ein  Wörtsroller  werden  nur  durch  den  Tensor  fitsciae^  und  die  vordens 
Bündel  des  Glutaeus  medius  reprasentirt.  Die  Trochanteren  wiiken  in  die 
sem  Falle  wie  Radspeichen  oder  Hebelarme.  Da  nun  aber  die  Auswirtsroi- 
lung  nur  durch  Muskeln  gemacht  zu  werden  braucht,  deren  Stärke  dea  we 
nigen  Einwartsrollern  gleichkommt,  so  muss  wohl  die  zahlreiche  und  stirb 
Gruppe  der  Auswart^roller  eine  schwerer  zu  leistende  Nel>enanrgabe  hsbci) 
die  darin  besteht,  dass  sie  das  Becken,  an  welchem  sie  entspringen,  sid 
dadurch  die  Last  des  Oberleibes,  auf  den  Schenkelköpfen  balanciren. 

Die  tiefliegenden  Muskeln  der  äusseren  Seile  der  Hüne,  haben  n  ge 
wissen,  aus  der  Beckenhöhle  kommenden  Gefassen  und  Nerven,  sehr  wA- 
tige  Beziehungen*  Zwischen  dem  unteren  Rande  des  Ghüaeus  mhUmiu  vmI 
dem  oberen  des  Py riformis,  tritt  die  Art  glutaea  sup.  mit  dem  bomoBjaM 
Nerven  am  oberen  Rande  des  grossen  Hüflloches  aus  der  BeckaBkBMe  he^ 
aus.  Zwischen  PynTormis  und  Gemellus  sup.  folgt  der  Nävus  iscUatttiu 
und  zwei  seiner  Nebenäste  (.Giuiaeus  inf^  und  QUaneM  fhn.  post.).  D^ 
Nervus  ischiadicus  kreuzt ,  nach  abwärts  laufend ,  die  Gemelli  mit  der 
Sehne  des  Obiuraiorhis  int.  und  den  Quadrahts  fimoris^  and  steigt  iwi- 
achen  7kffor  assis  ücAii  und  grossen  Trochanter  zur  hinleren  Seite  d« 
Obancbeakels.  Man  würde,  wenn  man  in  der  Mitte  dca  untereo  Raadei  du 
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GiMiaeus  magmu  einschnitte,  sicher  auf  ihn  konunen.  Da  der  grosse  Tro- 
Aaoltf*  sich  dem  Sitzknorren  nähert,  wenn  das  Bein  nach  aussen  gerollt 
irird,  und  sich  von  ihm  bei  entgegengesetzter  Drehung  entrernt,  so  kann 
Ue  Lage  dfs  N.  iscluadicus  zwischen  beiden  Knochenpunclen  keine  un- 
rarinderliche  sein.  Er  muss  vielmehr  sich  auf  dem  Quadratus  femorU  bei 
idtr  RoUbewegung  verschieben,  und  die  damit  verbundene  Reibung  ist 
kr  Grund  der  unerträglichen  Schmerzen,  die  bei  Rheumatismus  und  ent- 
ribMilicbem  Ischias  jede  Bewegung  des  Schenkels  begleiten.  Der  Druck,  den 
ieser  Nerv  beim  Sitzen  auf  einer  Hinlerbacke  erleidet,  erklärt  das  allge- 
■ein  gekannte  Einschlafen  und  Prickeln  des  Fusses.  Durch  dieselbe  Mus- 
kdspalte  verlassen  die  Art.  Uchiadica  und  die  Ari*  pudenda  communis 
Cvor  dem  N.  üchiadicus  liegend)  die  Beckenhöble.  Erstere  begleitet  den 
tferv,  letztere  schlingt  sich  um  die  Spina  ischii  herum,  um  durch  das  Fo- 
wmen  iicUadicum  minus  wieder  in  die  kleine  Beckenhöble  einzutreten, 
■id  zu  den  Geschlechtstheilen  zu  gehen.  Da  sie  beim  Steinschnitt  im  Mittel- 
Mach  verletzt  werden,  und  gefihrliche  Blutung  veranlassen  kann,  so  ist 
iie  Stelle,  wo  sie  die  Spina  ischä  von  aussen  umschlingt,  ein  geeigneter 
Pud,  sie  gegen  den  Knochen  zu  comprimiren- 

Die  Stärke  der  Muskeln,  welche  vom  Darmbeine  zum  grossen  Trochan« 
ter  gehen,  nähert  den  verrenkten  Schenkelkopf  der  Darmbeincrista,  und  setzt 
kn  Einrichtungsversuchen  ein  schwer  zu  bewältigendes  Hinderniss  entge- 
|tD.  Dass  die  Fussspitzen,  wenn  man  horizontal  liegt,  nicht  gerade  nach 
Dbeoy  sondern  nach  aussen  stehen,  ist  nicht  Folge  vom  Muskelzug,  son- 
Ism  wird  durch  die  ungleiche  Vertheilung  der  Muskelmasse  um  die  imagi- 
Dire  Drehungsachse  des  Oberschenkels  (welche  nicht  im  Knochen  liegt,  son- 
dern an  seine  innere  Seite  fallt)  verständlich. 
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Sie  gehen  entweder  vom  Becken  zum  Oberschenkelbein,  oder  über- 
Sjpringen  dieses,  um  zu  den  Knochen  des  Unterschenkels  herabzustei- 
|en,  oder  entspringen  am  Oberschenkelbein,  um  am  Unterschenkel  zu 
tndigen* 

Ton  aussen  nach  innen  gehend  trifll  man  sie  in  folgender  Ordnung : 
Der  längste  Schenkelmuskel  oder  Schneidermuskel)  M- 
smforius  s.  suiorius^  platt,  einen  Zoll  breit,  der  längste  aller  Muskeln, 
ntapriogt  vor  dem  Tensor  fasciae  latae  von  der  Spina  ant>  sup.  des 
Dannbeins,  läuft  schräge  nach  innen  und  unten,  kreuzt  somit  alle  übrigen 
1er  Schenkelachse  parallelen  Muskeln,  windet  sich  hinter  den  inneren  Knor- 
ren des  Schenkel-  und  Schienbeins  zur  inneren  Fläche  des  letzteren,  an 
irdcher  er  neben  der  Spina  tibiae  mit  einer  kurzen  platten  Sehne  endigt. 
Bilfk  das  Bein  zuziehen,  und  den  Unterschenkel  beugen,  dreht  ihn  auch 
■B  seine  Achse  nach  innen»  wenn  er  schon  gebogen  ist. 
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Die  Beoennung  Schneidermuskel,  die  ihm  \on  Aar.  J^^fettv (De bum. eoipi 
fabrica.  Cap.  *23)  zuerst  gegeben  wurde  (Sulorius  von  HMttm),  ist  einer  irrigen  V<v- 
stcllung  über  die  Thatigkeil  dieses  Muskels  entsprossen.  Vergleicht  man  seine  gmap 
Stärke,  mit  dem  Gewichte  der  ganzen  unteren  Extremität,  so  ist  er  woU  so  ohn- 
mächtig, ein  Dein  über  d.is  andere  zu  schlagen.  Dass  er  den  Unterschenkel  um  saue 
Achse  nach  innen  dreht,  fühlt  man  mit  der  aufgelegten  Hand,  wenn  man  süzeoddii 
Spitze  des  Fusses  durch  die  Ferse  des  andern  ßxirt,  und  Drehbewegungen  mit  dm 
Cnlerschenkel  auszuführen  versucht. 

Zuweilen  corrigirt  die  ^atur  das  Missverhaltniss  seiner  Schwache  n  senier  Länge 
dun-h  Anbringung  einer  quarren  Imscripiio  itndimem.  kh  erinnere  mich  mehrerer  solcher 
Fälle,  deren  einer  aufbewahrt  wird  fiings«|>altung  und  Doppeltwerden  ist  nur  eine 
höhere  Entwicklung  seiner  Perforation ,  durch  einen  nicht  unbedeateoden  Hantast  dei 
Nerrui  rniralis.  Meckel  sah  ihn  fehlen ,  und  Ktkk  fand  ihn  durch  eine  anderthalb  ZoO 
lange  Zwiscliensehnc  zwei  bäuchig.  —  Die  Alten  nannten  den  dttriorius  auch  Jf.  fimk- 
/ä,  weil  er  lang,  dünn  und  schmal  ist,  wie  eine  Aderlassbinde.  Es  ist  sonach  ein 
Missgriff,  den  Jf.  fensor  futciat  Mae  auch  M.  fascmiig  zu  nennen. 

Der  vierköpTige  Unterschenkelstrecker,  Exiemor  crwrü 
quadriceps.  So  nenne  ich  den  an  der  vorderen  Seite  des  Oberschenkcb 
gelegenen,  aus  vier  Ursprungsköpfen  gebildeten,  kraftvollen  und  schöoa 
Muskel,  der  aller  vernimnigen  Analogie  zuwider,  von  den  meisten  Auto- 
ren in  vier  besondere  Muskeln  zerrissen  wird.  Nur  sein  erster  oder  laa- 
ger  Kopf  entspringt  vom  Darmbein,  an  der  Spina  ant.  infi  und  am  Pfiuh 
nenrande  (sonst  M.  reci^is  cruris  genannt),  die  übrigen  drei  Köpfe  nehmen 
die  drei  Seiten  des  Schenkelbeins  ein,  und  entspringen:  der  äussere 
iVastus  exiernus)  von  der  Basis  des  grossen  RoUhugels  und  der  oberen 
Hälfte  der  äusseren  Lefze  der  Unea  aspera  femorU^  der  innere  (Fi- 
ituB  inlemus)  von  dem  grösseren  oberen  Theile  der  inneren  Lebe  der 
Linea  aspera^  der  mittlere  ( Oruralis  s.  Vashu  medius)  von  der  Um 
inlertrochanterica  anterior  und  dem  oberen  Theile  der  vorderen  Fli^ 
des  Schenkelbeins,  und  ist  mit  dem  Vastus  exL  häufig  ohne  Trennongsipor 
verwachsen.  Diese  vier  Köpfe  vereinigen  sich  an  der  Kniescheibe  zu  einer 
gemeinschaftlichen  Sehne,  welche  in  der  verlängerten  Richtung  des  Rediu 
cruris  liegt,  sich  an  der  Basis  und  den  Seitenrändern  der  Patella  festsetil, 
diese  in  die  Höhe  zieht,  und  weil  sie  mit  der  Tibia  durch  das  Liff,  paieBtie 
proprium  zusammenhängt,  den  Unterschenkel  streckt. 

ßclrachtot  man  das  Lig.  fHi/tlltw  proprium  aU  Fortsetzung  der  Sehne  des  EsUu^r 
qmiJriceps,  so  ist  die  Kniescheibe  ein  Scsamlieiu ,  als  welches  es  sehen  von  fvii 
(los  sesamoidc  de  la  janibe)  angesehen  wunlc.  Der  lange  Kopf  ist  ein  gefiederter, 
iler  nus<;ere  und  innere  besteht  aus  schiefen  Muskelbündeln ,  deren  Schiefheit  um  to 
grösser  wird,  je  tiefer  unten  am  Schenkel  sie  entspringen.  Der  miUlere  Kopf  besieht 
aus  iongiludinalcn  Fasern  ,  denen  am  äusseren  Hände  sich  einige  schiefe  zugeseOea. 
Unter  dem  I^fanncnurspning  des  langen  Kopfes  liegt  gewöhnlich  ein  kleiner  ScUein- 
iHMilel  (istnflamm) ,  zwischen  dem  unteren  iündc  des  Cruralis  und  dem  ScbenkelbeiB 
ein  zweiter,  viel  gr('>sscrcr,  der  häufig  mit  der  Synovialkapsel  des  Kniegelenks cooima- 
nicirt.  Leber  die  Verschiedenlieilen  dieses  Schlcinibeutels  sieh  Grmbert  Abbandlong  * 
der  Prager  Vierleljahresschrifl.  II.  IJd.  1    Hcrt. 

Theile  fand  zweimal  .schleimbeutelartige  Höhlungen  in  der  Substanz  des  Unlef- 
schenkelstreckers  (sollten  sie  nicht  Cysten  gewesen  sein  Y).  Zwischen  dem  Koieschä- 
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benbande  und  der  Tibia  liegt  eine  constante  Buna  mtfcoto,  die  nie  mit  der  Kapael- 
boUe  in  Verbindung  steht.  . 

Die  Spanner  der  Kniegelenkkapael,  Musculi  subcrurales 
9.  arUculares  genu  sind  meistens  zwei  dünnei  platte,  vom  Cruralis  be- 
deckte Hoskelstreifen,  welche  von  der  vorderen  Fläche  der  unteren  Extre- 
BitSI  des  Scbenkelbeins  entspringen,  und  sich  in  die  obere  Wand  der  Knie- 
gelenkkapeel  verlieren. 

Aibin  bat  sich  die  Ehre  ihrer  Entdeckung  zugeschrieben  (Annot.  acad.  Lib.  VI.)* 
Der  eigentliche  Entdecker  jedoch  war  Dupri^  Wundarzt  am  H6tel-Dieu  zu  Paris,  der 
sie  in  seinem  Werkchen:  »Les  sources  de  la  synovie.  Paris.  1699.  12,*  als  Soum- 
crwnms  anführte. 

Der  schlanke  Schenkelmuskel,  M.  gracüis  s.  recius  internus^ 
entspring^  von  der  Schamfuge,  dicht  neben  dem  Aufhängeband  der  Ruthe, 
liegt  auf  den  gleich  zu  erwähnenden  Zuziehern  auf^  wird  unter  der  Mitte 
des  Schenkels  sehnig,  windet  sich,  unter  dem  Sartorius,  um  die  inneren 
Condyli  des  Schenkel-  und  Schienbeins,  und  setzt  sich  mittelst  einer  drei- 
eckigen, mit  dem  Sartorius  verwachsenen  Ausbreitung  seiner  Sehne,  an 
der  inneren  Schienbeinfläche  fest  (Schleimbeutel).  Er  zieht  das  Bein  zu^  und 
dreht,  wenn  das  Knie  gebeugt  ist,  den  Unterschenkel  nach  innen. 

Die  Zuzicher  des  Schenkels,  Musculi  adductores  femoris.  Es 
finden  sich  deren  vier,  an  der  inneren  Seite  des  Schenkels  liegend.  Drei  da- 
von werden  von  der  älteren  Anat  mie  als  Ein  selbstständiger  Muskel,  AdduC' 
tor  iriceps^  beschrieben.  Da  sie  sich  jedoch  nicht  in  eine  gemeinschaftliche 
Sebne  verlieren,  so  können  sie  nicht  als  Köpfe  Eines  Muskels,  sondern 
mfissen  als  drei  verschiedene  Muskel-Individuen  aufgestellt  werden.  Wollte 
man  sie  blos   als  drei  Ursprungsköpfe  Eines  Muskels   gelten   lassen,  so 
mfisste  man  den  vierten  Zuzieher,  der  als  Kammmuskel,  M-  pecäneuSj 
neben  dem  Triceps  beschrieben  wird,  als  vierten  Kopf  eines  Adduclar  qua- 
driceps  nehmen,  da  sein  Ursprung,  seine  Richtung  und  seine  Insertion, 
somit  auch  seine  Wirkung,  mit  den  Köpfen  des  Triceps  übereinstimmt.  Es 
ist  nichtsdestoweniger  noch  immer  üblich,  der  Kürze  wegen,  die  Bezeich- 
nung 'Driceps  zu  gebrauchen. 

Der  lange  Zuzieher,  M,  adductar  longus  (früher  Caput  Umgum 
UrMpitis)^  entspringt  kurzsehnig  neben  dem  Gracüis  unter  dem  Tubercu- 
htm  puUs^  breitet  sich,  zugleich  dunner  werdend,  von  oben  nach  unten 
zu  aus,  und  heflet  sich  mit  einem  kurzsehnigen  Rande  an  das  dritte  Viertheil 
der  inneren  Lefze  der  Linea  aspera  femoris^  hinter  dem  Ursprung  des 
Voiius  internus. 

Der  kurze  Zuzieher,  M.  adductar  brevis  CQgDtä  brece iricipitis) ^ 
entspringt,  vom  langen  Zuzieher  und  vom  Kammmuskel  bedeckt,  vom  in- 
neren Theile  der  vorderen  Fläche  des  horizontalen  Schambeinastes,  und  en- 
digt an  der  inneren  Lefze  der  Linea  aspera  femoris^  über  dem  langen  Zu- 
zieber,  bis  zum  kleinen  Trochanter  hinauf. 

Der  grosse  Zuzieher,  if.  adductar  magnus  iCapui  tnagnum 
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tricipUi8)y  entspringt  breit  vom  absteigenden  Schambein-  und  aoCsteigendei 
Sitzbeinaste,  so  wie  vom  Tuber  ischit\  deckt  den  Obturatar  esterma^ 
and  wird  von  hinten  dmrch  den  Semüendinosus  und  SemimembrmiOiUi  be- 
deckt. Seine  oberen  Böndel  laufen  fast  quer,  und  grenzen  an  den  unteres 
Rand  des  Quadratus  (Schleitnbeutel  dazwischen?;.  Die  übrigen  nüieni 
sich  allmälig  der  geraden  Richtung.  Die  lange  Endsehne,  an  welche  och 
alle  Bändel  einpflanzen,  befestigt  sich  längs  der  ganzen  Linea  asperafi^ 
morU^  vom  kleinen  Trochanter  bis  zum  Gmdylus  internus  herab)  ohne 
jedoch  an  allen  Puncten  derselben  festzuhängen.  Theilt  man  nämlich  diese 
lange  Endsehne  in  drei  Theile,  so  wird  sie,  wo  das  mittlere  Drititheil  ao 
das  untere  grenzt^  durch  einen  Schlitz  unterbrochen,  durch  welchen  die 
Schenkeigefasse,  Arieria  et  Vena  cruralis^  zur  Kniekehle  treten.  NdMt 
dieser  grossen  Oeffnung  hat  die  Sehne  noch  mehrere  kleine»  für  untergeord- 
nete Blutgefässe, 

Kräftige  Zuziehung,  wie  beim  Schcnkelschluss  des  Reiters,  ist  die  Aufgabe  der 
Adductores.  —  Ihr  alter  Name  ist :  Outos  rirgiman.  —  Wirken  sie  gleichzeitig  mit 
dem  Extensor  entrig  quadricepg ,  so  folgt  der  Schenkel  der  Diagonale  beider  recht- 
winkelig auf  einander  stehenden  Bewegungsrichtungen,  und  wird  über  den  aode- 
reu  geschlagen.  Die  Adductores  und  Exlcnsores sind  somit,  wenn  sie  simaltan  wir- 
ken, die  eigentlichen  Schneidermuskeln.  Der  lange  Zuzieher  ist  zuweilen  in  zwd 
Portionen  getheilt. 

Der  Kammmuskel,  M.  pecHneus  s.  Uoidus^  entspringt  vom  Kamme 
des  Schambeins  und  von  einem  Bande»  welches  am  Darmbein  in  derG^ 
gend  der  Pfanne  entsteht,  und  längs  des  Pecten  pubis  bis  zum  liibercu- 
Iwn  pubis  verläuft  (.Ug.  pubicum  Cooperi) .  Deckt  den  Obiuratar  exiemst 
und  den  kurzen  Kopf  des  Triceps,  und  befestigt  sich  an  die  innere  Lete 
der  rauhen  Schenkellinie  unter  dem  kleinen  Trochanter.  Zieht  zu,  und  rollt 
nach  aussen* 

Der  sonderbare  Name  UvidvSf  den  ilim  die  alten  Myelogen  beilegten,  ttarnnt 
wohl  davon  her ,  dass  der  Muskel ,  der  iu  so  nahe  Berührung  mit  der  grossen  fem 
cruraUt  tritt,  sich  mit  dem  Blutserum  tränkt,  welches  bei  beginnender  Fäulniss  darcb 
die  Venenwand  dringt,  und  den  zersetzten  FärbestofT  des  Blutes  aufgelöst  entbilt 
RioloHf  SpigeUw  und  BarthoKn,  welche  diesen  Namen  gebrauchten,  sagen  nidili 
über  seinen  Ursprung. 
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vorderen  Umfang  des  Oberschenkels. 

Die  im  vorigen  Paragraphe  abgehandelten  Muskeln  stehen  mit  des 
übrigen  Weichtheilen  dieser  Gegend  in  so  praktisch-wichtigen  Verhiltm^ 
sen,  dass  der  Anfanger  nie  unterlassen  soll,  bei  der  Zergliederung  derMoi- 
kein  auch  auf  die  Gerässe  und  Nerven  Rücksicht  zu  nehmen,  deren  Verfauib- 
geselze  von  der  Anordnung  der  Muskelstränge  abhängen. 

Hat  man  die  Fascia  lata  (deren  Verlaur  erst  am  Schlüsse  der  onlcfti 
Extremität  geschildert  wird)  vom  Ug.  PoupartU  losgetrennt,  und  rie  I0 
weit  abgelöst,  dass  die  einzelnen  Muskelkörper  nett  zu  Tage  liegeib  ^  k- 
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man  anmittelbar  unter  dem  Pouparf sehen  Bande  einen  dreieckigen 
,  dessen  Basis  durch  das  Band,  dessen  Seiten  nach  aussen  vom  Sar- 
.  nach  innen  vom  Gracih's  und  den  Adductoren  gebildet  werden* 
Raum,  von  Vefpeau  Driangulus  ingtUnalis^  von  mir  Driangu- 
uUnguina/is  genannt,  scbliesst  ein  zweites  Dreieck  ein,  welches  mit 
leiche  Basis  hat,  dessen  Seitenränder  aber  auswärts  durch  den  ver- 
m  Pfeoas  und  Iliacus,  innen  durch  den  Pectineus  dargestellt  werden, 
iamninhalt  dieses  Dreiecks  vertieft  sich  konisch  gegen  den  kleinen  Tro- 
ff zu,  der  an  seinem  Grunde  zu  fühlen  ist,  und  ist  die  in  chirurgischer 
loog  so  hochwichtige  Fassa  ÜUhpecÜnea-  Sie  wird  von  abundantem 
ond  den  tiefliegenden  Leistendrüsen  ausgefüllt,  und  schliesst  die  gros- 
efasse  und  Nerven  ein,  welche  unter  dem  Pouparf  sehen  Bande  zum 
rom  Becken  gehen.  Man  kann  von  dieser  Grube  aus  die  Hand  in  die 
höhle  einfuhren,  durch  eine  grosse  querovale  Oeffnung,  welche  vom 
Poupartü  überspannt  wird.  Diese  geraunuge  OefTnung  wird  durch 
Dil  dem  Iliacus  aus  der  Beckenhöhle  herabsteigende  Aponeurose  (Fa- 
Stoa),  deren  oberer  Rand  mit  dem  Pouparf  sehen  Bande,  deren  un- 
mit  dem  Tuberculwn  iluhpecUnewn  verwachsen  ist,  und  deshalb  an 
Stelle  Fascia  üiO'pectinea  genannt  wird,  in  zwei  seitliche  Lücken 
leilt.  Die  äussere  Lücke  ist  die  LacUna  muscularis.  Sie  lässt 
soas,  Iliacus,  und  zwischen  beiden  den  Nervus  cruralis  heraustre- 
-  die  innere  heisst  Lacuna  vasorum  cruraliumy  und  ist  die 
ttsöffnung  für  die  Arteria  und  Vena  cruralis^  welche  sich  in  die 
^r  der  Fossailio^cUnea  so  einhüllen,  dass  wenig  Fett  auf  ihnen, 

hinter  ihnen  liegen  bleibt.  Beide  Gefasse  sind  in  eine  gemeinschaftli- 
iorch  eine  Zwischenwand  in  zwei  Fächer  abgetheilte  fibröse  Scheide, 
whlossen.  Sie  folgen,  wahrend  sie  blos  vom  hochliegenden  Blatte  der 
8  lata  bedeckt  sind,  einer  Linie,  die  man  beiläufig  vom  Beginne  des 
)n  Drittels  des  Fou/uirfschen  Bandes  gegen  die  Spitze  des  TÜanffult 
guinalis  herabzieht.  Die  Arteria  crwraüs  liegt  dicht  an  der  Fascia  iüo- 
laa,  die  Vena  cruralis  neben  ihr  nach  innen,  und  nimmt  hier  die  Vena 
ma  interna  aur.  Beide  füllen  die  Lacuna  vasorum  nicht  ganz  aus, 
\  zwischen  der  Vena  cruralis  und  der  dritten  Insertion  des  Paupart- 

Bandes  (am  Pecten  pubiSj  als  L^.  Gimbernati  bekannt)  ein  Raum 
»leibt,  der  nur  von  der  Fascia  transversalis  und  dem  Bauchfell  ver- 
nen  wird.  Da  durch  diesen,  nur  durch  zwei  dünne  häutige  Wände 
Uossenen  Raum,  die  Eingeweide  aus  der  Bauchhöhle,  so  gut  wie 
1  den  Leistenkanal  oder  die  innere  Leislengrubc  austreten  können,  um 
Bkmia  cruralis  zu  bilden,  so  nennt  man  ihn  Bauch  Öffnung  des 
inkelkanals  —  Annulus  cruralis.  Die  SchenkelöfTnung  des Schen- 
nals  und  die  Bildung  des  Kanals  selbst  werden  im  §.  184  beschridien* 
om  unteren  Winkel  des  Triangtüus  subinguinaUM  angefangea« 
rieria  und  Vena  cruralis  vom  M.  sartarius  bedeokl,  vd^ 
I  bis  SU  ihrem  Durchtritte  durch  die  Otftnmg  der  8 
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sen  ZuzieherS)  in  einer  Rinne,  welche  durch  die  Insertion  der  Addnctorea 
und  den  Vasius  internus  gebildet  wird.  Der  Nervus  cruraäs  wird  tob 
der  Arieria  cruralis  durch  die  Fascia  ilio-pecänea  und  die  Sehne  des 
Psoas  getrennt ,  liegt  also  ziemlich  weil  von  ihr ,  und  theilt  sich  gleick 
unter  dem  /'af(p/ir^'schen  Bande  in  hoch-  und  tiefliegende  Zweige.  Erstere 
gehen  nach  Durchbohrung  der  Fascia  lata  zur  Haut,  letztere  versorgen 
die  Muskulatur  an  der  vorderen  Seite  des  Schenkels.  Zwei  von  ihnen  beglei- 
ten die  Cruralartorie*  Sie  liegen  anfangs  an  der  äusseren  Seite  des  Gefine«, 
dann  kreuzt  sich  der  schwächere  mit  der  vorderen  Seite  der  Arterie,  könnt 
an  ihren  inneren  Rand  zu  liegen ,  verlässt  sie  beim  Eintritt  in  den  Schlitz 
der  Adduclorensehne,  und  begleitet  im  fortgesetzten  Verlaufe  die  Yem 
saphena  magna  bis  zum  Fusse  hinab ,  weshalb  er  Nervus  saphenui  ge- 
nannt wird. 

Es  erhellt  aus  diesen  VerhaltnisscD ,  dass  dio  Art,  crunilis,  deren  Unterbiodoog 
bei  gewissen  chirurgischen  Krankheiten  nolbwendig  wird ,  im  TnangHlm9  iubmgmääiit 
wo  sie  nicht  von  Muskeln  bedeckt  wird,  am  leichtesten  zuganglich  ist ,  und  man  ne 
hier^  wenn  die  Wahl  der  Dnterhindungsstclle  frei  steht,  am  liebsten  blosslegt.  Da « 
während  ihres  Laufes  durch  dieses  Dreieck,  die  meisten  ihrer  Seitenäste  abgiebt, 
(von  denen  die  Profunda  femorii,  l—lVz  ^oU  unter  dem  /\Hf|Mi/-/'schen  Baode  die 
stärkste  ist)  und  man  so  weit  als  möglich  unter  dem  letzten  Collaleralast  die  Cnter- 
bindung  vornimmt,  so  ist  nach  Hodgsnn  die  beste  Ligatursstellc  der  Arteria  crvdk 
am  unteren  Winkel  des  Triangulut  subinguinalit  gegeben,  der,  wenn  man  den  inne- 
ren Rand  des  Sartorius  verfolgt,  leicht  zu  flndcn  ist.  Die  Haut,  das  hochliegende  Blatt 
der^Vifcia  latOj  und  das  die  Gefässscheide  deckende  Fettgewebe  wird  gespalten,  die 
Scheide  nach  vorsichtigem  Zufuhlen  mit  dem  Finger,  mit  der  Pincette  in  eine  Ke^el- 
spitze  aufgehoben  und  abgetragen ,  eine  gefurchte  Sonde  nach  oben  in  die  Scheide 
geschoben,  diese  gespalten,  die  Arteric  unterminirt,  und  die  Ligatur  von  innen  nach 
aussen  durchgezogen.  Die  leider  sehr  veränderliche  Kreuzungsstelle  der  ArUrim  av§- 
äs  mit  dem  Nervus  saphenus  erhcisciU  Vorsicht.  —  Von  der  Spitze  des  Triantd» 
Mubinffuinalit  bis  zum  Durchgang  durch  die  Spalte  der  Adductorsschne ,  muss,  wenn 
hier  die  Unterbindung  nach  dem  //ifii/«r'schen  Verfahren  vorgenommen  werden  sollte, 
der  Sartorius  durch  einen  Haken  nach  aussen  gezogen  werden,  was  die  Operatioo 
complicirt,  und  da  fremde  Hände  zu  Hülfe  genommen  werden,  sie  minder  bequem  Tcr* 
richten  lässt.  Unmittelbar  an  der  Eintrittsstelle  in  die  Sehne  des  Adduclor,  wäre  dem 
Gefasse  vom  äusseren  Rande  des  Sartorius  her,  oder  durch  eine  Längenspaltung  sei- 
nes Fleisches  leichler  beizukommen.  Da  man,  wenn  Geschwulst  und  InAltration  eines 
kranken  Beins  seine  natürlichen  Formen  änderte,  eines  Orienlirungsmittels  bedarf,  od 
beim  Aufsuchen  der  Arteria  cruralis  zü  visscii,  welcher  Muskel  im  Grunde  der  Wunde 
vorliegt^  so  braucht  man  sich  nur  an  die  Faserung  desselben  zu  halten,  welche,  wenn 
es  der  Sartorius  ist,  eine  longitudinale,  wenn  es  der  Vasfus  internus  wäre,  eine 
schräge  nach  aussen  und  unten  gebende  sein  wird.  Das  Verhällniss  der  Venn  crvtßf 
zur  Arterie,  welches  dem  Operateur  genau  bekannt  sein  soll,  ist  so  beschaffen,  daN 
am  horizontalen  Schambeinastc  die  Vene  an  der  inneren  Seite  der  Arterie  liegt,  sich 
aber  im  Herabsleigen  so  hinter  sie  schiebt,  dass  über  der  Oeffuung  der  Sehne  dei 
Adductor,  die  Arterie  die  Vene  genau  deckt.  —  An  keiner  anderen  Stelle  des VerlaD& 
der  Arteria  cruralis  ist  eine  Gompression  derselben  leichter  zu  bewirken,  alsinbori- 
lontalen  Schambeinaste,  wo  sie  durch  den  Finger,  der  ihren  Pulssclilag  (fibM,  eiafc- 
cher  und  sicherer  als  mit  künstlichen  Vorrichtungen  ausgeführt  werdeo  kann.  —  ^ 
fnohlthilig  anatomische  iUnntnisse  auch  dem  Nichtarzle  sein  könnten,  beweiitlblga' 
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ier  Fall.  Ein  Prager  Student  schnitt  sich  auf  einem  Spaziergange  einen  Weidenstock 
Q.  Dm  ihn  zu  schalen ,  zog  er  ihn  unter  der  Schneide  eines  Tasch^messers  durch, 
ralobes  er  an  den  Schenkel  stemmte.  Einer  seiner  Gefährten  stiess  ihn»  das  Mener 
ihr  in  den  Schenkel,  schnitt  die  Arteria  cruralis  durch,  und,  bevor  Hülfe  kam,  war 
r  —  eine  verblutete  Leiche.  Ein  einfacher  Druck  auf  den  horizontalen  Schambeinast 
itte  ihn  gerettet. 

S'  178.  Muskeln  an  der  hinteren  Peripherie  des  Oberschenkels. 

Sie  sind  bei  weitem  einfacher  als  die  vorderen  ^  und  gehen  sammtlicb-f 
;  Ausnahme  eines  einzigen  (Popliteus),  vom  Tuber  ischii  zum  Unter- 
lenkel,  welchen  sie  beugen. 

Vom  Sitzknorren  entspringen  ihrer  drei,  mit  gesonderten  Sehnen.  Sie 
ergiren  im  Herabsteigen  so  9  dass  der  eine  schief  gegen  die  äussere 
te  des  Kniegelenks,  die  beiden  anderen  gerade  gegen  dessen  innere 
te  laufen.  Der  erste  nimmt  nntw  von  der  äusseren  Lefze  der  IJnea 
^erafemoris  entspringenden  kurzen  Kopf  auf,  und  heisst  deshalb  Zwei- 
pfiger,  Biceps  femorU^  Seine  Endsehne  befestigt  sich  hinter  dem  IJg. 
*rale  ext.  (Schleimbeutel)  am  Wadenbeinkopfchen.  Die  beiden  anderen 
d  der  halbsehnige  und  halbhäutige  Muskel  —  J/.  semitendi- 
ms  and  semimembranosiis.  Der  Haibsehnige  bedeckt  den  Halb- 
itigen,  verschmfichtigt  sich  pfriemenformig ,  und  geht  in  eine  lange 
DorfÖrmige  Sehne  über,  welche  mit  der  Sehne  des  Gracilis  (und 
er  ihr)  zur  inneren  Schienbeinfläche  gelangt,  und  neben  der  ^ina 
ae  mit  der  Sehne  des  Gracilis  und  Sartorius  endigt  (Schleimbeutel).  Sein 
ich  wird  durch  eine  die  gan/.e  Dicke  des  Muskels  schräge  schneidende 
oneurose  durchsetzt^  an  welcher  die  Fleischfasern  der  oberen  Hälfte 
igen,  und  die  der  unteren  beginnen.  —  Der  Halbhäutige  liegt 
ischen  Semiiendinoms  und  Aäducfcr  magnus.  Seine  dreieckige  breite 
prangssehne  reicht  bi:;  zur  Mitte  des  Oberschenkels  herab,  wo  schon 
le  Endsehne  entspringt.  Das  Fleisch  des  Muskels  nimmt  von  oben  nach 
an  an  Dicke  zu,  so  dass  es  drei  Querfinger  breit  über  dem  Knie  einen 
iden  starken  Bauschen  bildet,  welcher  plötzlich  wie  abgeschnitten  auf- 
riß und  durch  eine  kurze  kräftige  Sehne  sich  an  die  innere  Fläche  des 
lienbeins  einpflanzt.  Zwischen  dieser  Sehne,  dem  inneren  Seitenbande 
i  Kniegelenk««,  und  dem  inneren  Kopfe  des  zweiköpfigen  Wadenmuskels» 
li  ein  grosser  Schleimbeutel  (zuweilen  mit  der  Synovialkapsel  des 
egelenks  in  Verbindung);  —  ein  zweiter  zwischen  der  Sehne  und  dem 
lienbein. 

Ein  breites  Faserbündel  löst  sich  vom  inneren  Rande  der  Sehne  dt%  SemHnembra' 
oMtiM  ab,  geht  gef^en  den  Contlyhis  ext,  fftn.  nach  aussen  und  oben,  verwebt  sich 
lit  der  Kniekapsel ,  und  verschmilzt  mit  der  Ursprungssehne  des  äusseren  Kopfes  des 
nveiköpßgen  W'adonmuskels.  Dieses  ist  das  eigentliche  IA§,  popUtetan^  wekfaeSy  ab 
•bnige  Verbindungsbriicke  zweier  Muskeln,  in  der  Knoobealefare  HieittbMMtf 
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werden  konnte.  Da  die  Beugung  des  Unterschenkels  nicht  durch  die  drei  hier  ht- 
trachteten  Muskeln  allein,  sondern  zugleich  durch  Mithülfe  des  zweiköpfigen  Wadea- 
muskels  vollkgen  wird,  so  muss  sich,  wenn  der  Semimembranosus  und  deraumre 
Kopf  des  zweiköpfigen  Wadenm  skels  sich  contrahiren,  das  Li§.  popiUeum  anspaoMo, 
wodurch  die  damit  verwachsene  Kapsel  aufgehoben,  und  vor  Einklemmung  ge- 
schützt wird. 

Der  Kniekehlenmuskel,  M*  poplUeus^  entspringt  starksehoig 
an  der  äusseren  Fläche  des  Condylus  exl-  femorU^  und  von  dem  äus- 
seren Zwischenknorpel  des  Kniegelenks,  wird  nach  innen  und  abwärts 
gehend  breiter,  und  befestigt  sich  an  der  inneren  Kante  und  der  Ltnta 
poptttea  des  Schienbeins.  Beugt  den  Unterschenkel  und  dreht  ihn  nadi 
innen. 

Er  ist  mit  der  hinteren  Wand  der  Kniegelenkkapsel  verwachsen ,  wird  von  einer 
ziemlich  festen  Fascia  bedeckt,  und  besitzt  unter  seiner  Ursprungssehne  einen  Schleim- 
beulel,  der  mit  der  Kniegelenkhöble  sehr  oft  communicirt.  Da  sich  die  Beuger  unA. 
Strecker  des  Unterschenkels  alle  am  oberen  Schienbeinende ,  in  der  Nahe  der  Sßim^ 
tibiae  inseriren,  so  darf  der  Unterschenkel  nie  über  der  Spina  amputirt  werden. 

§.  179.  Topographie  der  Kniekehle. 

Durch  die  Divergenz  der  Muskeln  an  der  hinteren    Seite  des  Ober- 
schenkels wird  ein  dreieckiger  Raum  zwischen  ihnen  geöffnet ,  dessen  äus- 
sere Wand  durch  den  Biceps,  dessen  innere  durch  den  Setnüendinosus,  Se* 
mbnembranosuB  ^   Gractiis  und  Sartorius  erzeugt  wird.  In  die  nach  un- 
ten offene  Basis  dieses  Dreiecks  schieben  sich  die  beiden  divergirenden  Ur- 
sprungsköpfe des  zweiköpfigen  Wadeninuskels   CGaslrocnemius)  ein,  and 
verwandelnden  dreieckigen  Raum  in  ein  ungleichseitiges  Viereck,  dessen 
obere  Seitenränder  lang,  die   unteren  viel  kürzer  sind.  Dies  ist  die  fbuü 
popüteoj  Kniekehle*  Sie  schliesst  die  grossen  Gefässe  und  Nerven  di^ 
ser  Gegend  in  folgender  Ordnung  ein. 

Nach  Abnahme  der  Haut  und  des  subcutanen  Zellgewebes,  welches 
sich  hier  zu  einer  wahren  Fascia  superficialis  verdichtet,  und  an  der  in- 
neren Seite  des  Kniegelenks  die  vom  inneren  Knöchel  heraufsteigende  Vena 
saphena  int-  einschliesst,  gelangt  man  auf  die  Fascia  papliiea  (Fortsetzung 
der  Fascia  lata^ ,  welche  die  Kniekehle  deckt,  und  in  sich  die  vom  äusse- 
ren Knöchel  kommende  Vena  saphena  posterior  seu  minor  enthalt.  Unter 
der  Fascia  folgen  die  zwei  Endäste  des  Nervus  ischiadicus^  der  unter  dem 
Musculus  biceps  in  den  oberen  Winkel  der  Fossa  poplilea  eintritt.  Der 
äussere  (Nervus  poplileus  ewternus)^  der  im  weiteren  Verlaufe  zum 
Nervus  peroneus  wird,  läuft  mit  der  Sehne  des  Biceps,  und  an  ihrer  inne- 
ren Seite,  zum  Wadenbeinköpfchen  herab;  der  innere  stärkere  (K  po- 
plileus inl*^  später  N.  iibialis  posticus^  bleibt  in  der  Mitte  der  Fossa,  und 
kann  bei  gestrecktem  Knie  sehr  leicht  durch  die  Haut  gefühlt  werden.  Um 
die  im  Grunde  der  Kniekehle  verborgenen  Blutgefässe  zu  finden,  geht  maa 
am  inneren  Rande  des  N  poplileus  inl.  in  das  reiche  Fetllager  ein,  wel- 
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es  die  ganze  Grube  au9pol8tert,  und  findet  zuerst  die  Vena  poplUea,  wel- 
e  hier  gewöhnlich  die  Saphena  minor  aufnimmt,  und  unter  ihr  (etwas 
ch  innen)  durch  kurzes  festes  Zellgewebe  knapp  an  sie  geheftet^  die 
hwer  isolirbare  Arieria  poplOea  (Fortsetzung  der  Art.  cruraiis\  welche 
mittelbar  auf  dem  unteren  Ende  des  Schenkelbeins,  und  der  hinteren  Wand 
r  Kniegelenkkapsel  aufliegt. 

Der  Raum  der  Kniekehle  ist  bei  activer  Beugebewegung  des  Knies  tie- 
*,  als  im  gestreckten  Zustande,  indem  die  Muskeln,  welche  die  langen 
itenwände  derselben  bilden,  sich  während  ihrer  Contraction  erheben. 
I  die  Art*  cruralts,  einem  allgemein  giltigen  Gesetze  zu  Folge,  die  Beu- 
«eiten  der  Gelenke  an  der  unteren  Extremität  aufsucht,  also  von  der  Leiste 
ir  Kniekehle  läuft,  auf  welchem  Zuge  ihr  die  Adductorsehne  im  Wege 
thU  Bo  folgt  hieraus  die  Nothwendigkeit  der  Durchbohrung  der  letzteren. 
-  Es  ist  eine  ganz  unrichtige  Vorstellung  (die  durch  die  französischen 
itoren  über  chirurgische  Anatomie  verbreitet  wurde),  dass  die  Art.  cm- 
tfr  sich  um  den  Schenkelknochen  windet.  Man  braucht  nur  einen  Schen- 
Iknochen  in  jene  schiefe  Lage  zu  bringen,  in  welcher  er  im  aufrecht  ste- 
ndan  Menschen  sich  befindet,  um  zu  sehen,  dass  eine  Arterie,  ohne  sich 
I  Geringsten  zu  winden,  von  der  Leistenbeuge  zur  Fossa  intercandylatdea 
rbufen  kanus  wenn  sie  die  innere  Fläche  des  Knochens  kreuzt.  —  Die 
fe  Lage  der  Art*  paplUea^  macht  ihre  Unterbindung  sehr  schwer,  und 
ist  heut  zu  Tage  nur  mehr  ein  anatomisches  Problem,  da  die  Wund- 
ste, seit  Bunter^  lieber  die  Art  cruralis  unterbinden.  Die  Häufigkeit 
i  Vorkommens  krankhafter  Erweiterungen  (^Aneurysmata)  an  der  Art» 
fdHeOy  lässt  sich  aus  den  anatomischen  Verhältnissen  derselben  nur  ge- 
rungen erklären,  wenn  man  annimmt^  dass  bei  jeder  forcirten  Streckbe- 
»gnng  des  Kniegelenks^  die  hintere  Gegend  desselben  etwas  convex  wird, 
id  dadurch  die  auf  ihr  ruhende  Arterie  eine  Zerrung  erleidet,  die  die 
«nnkraft  ihrer  Wände  schwächt)  und  ihre  passive  Ausdehnung  durch 
in  Sloss  der  Biutsäule  möglich  macht.  Es  ist  schon  geschehen,  dass  man 
bscease  in  der  Kniekehle,  oder  grosse  Ausdehnungen  der  Schleimbeutel, 
Bfen  flüssiger  Inhalt  die  Pulsationen  der  Arteria  poplitea  fortpflanzte,  für 
neorysmen  hielt. 

§.  180.  Muskeln  an  der  vorderen  und  äusseren  Seite  des 

Unterschenkels. 

Die  Muskeln  des  Unterschenkels  sind  so  um  die  Knochen  herumgelagert,dass 
r  die  innere  Schienbeinfläche,  die  vordere  Schienbeinkante,  und  die  beiden 
loche!  von  ihnen  unbedeckt  bleiben.  Sie  entspringen  —  den  zweiköpfigen 
adenmuskel  und  den  langen  Wadenmiiskel  abgerechnet  —  von  den  Kno- 
eo  des  Unterschenkels,  und  schicken  ihre  Sehnen  zu  den  Knochen  des 
I,  bis  zu  den  Zehen* 
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A)  Vordere  Seite. 

Von  innen  nach  aussen  gehend,  findet  man  die  Noskelo  an  der  for- 
deren Seite  des  Unterschenkels  in  folgender  Ordnung : 

Der  vordere  Schienbeinmuskel,  M.  tibialis  anUcm  s-  Uffi- 
cus^  der  stärkste  unter  ihnen,  entspringt  vom  äusseren  Knorren  and  der 
äusseren  Fläche  des  Schienbeins,  vom  Zwischenknochenbande  und  der 
Fascia  eruris ,  verwandelt  sich  am  unteren  Drittel  des  Unterschenkels  in 
eine  platte 9  starke  Sehne,  welche  über  das  Sprunggelenk  schräge  nadi 
innen  läuft,  um  am  ersten  Keilbeine,  und  an  der  Basis  des  Os  melatarä 
AaUucis  zu  endigen  (Schleimbeutel).  Hebt  den  Fuss  in  die  Höhe,  and 
dreht  ihn  so^  dass  der  innere  Fassrand  nach  oben  sieht. 

SIrigeUus  nennt  ihn  den  Musculus  caienae  i^quia  dUsecio  per  irmuvernm  k(ßi 
tetküme^  eaienmn  aegri,  a^  beneßdo  andmUuües  pedem  fleefmU  elevetUfm^  porkn 
eogmUur,^  De  earp-  item.  fabr.  cap.  XXI V\ 

Der  lange  Strecker  der  grossen  Zehe,  A/.  exiensmr  käk- 
eis  langus,  halbgefiedert,  entsteht  vom  Mittelstück  der  inneren  Waden- 
beinfiäche  und  vom  Zwischenknochenbande.  Seine  schrägen  Fleischtoem 
inseriren  sich  an  die  lange,  am  vorderen  Rande  des  Muskels  befindliche 
Sehne,  welche  auf  dem  Röcken  des  Os  tnetaiarsi  hailucis  zum  zweiten 
Gliede  der  grossen  Zehe  geht. 

Der  lange  gemeinschaftliche  Strecker  der  Zehen,  M» 
esiensor  digiknrwn  communis  Umgus ,  entspringt  vom  Köpfchen  and  der 
vorderen  Kante  des  Wadenbeine,  dem  Omdyitu  ext,  ttbiae^  und  dem  Ui* 
itUerosseum»  Die  am  vorderen  Rande  des  Muskels  laufende  Sehne,  tkdk 
sich  über  dem  Sprunggelenk  in  fünf  platte  Sehnenschnure,  von  welchen 
die  vier  inneren,  zur  zweiten  bis  fünften  Zehe  laufen,  um  mit  den  Sehnen 
des  kurzen  gemeinschaftlichen  Streckers  die  Röckenaponeurose  der  Zehen 
zu  bilden,  welche  wie  jene  der  Finger  endigt.  Die  fünfte  oder  äusserete 
Sehne  setzt  sich  an  den  Rucken  des  fünften  Hittelfussknochen  fest,  nd 
schickt  sehr  häufig  eine  fadenförmige  Sirecksehne  zur  kleinen  Zehe.  De 
es  sich  oft  ereignet^  dass  das  Fleisch  des  Extensor  comnmrUs^  welchee 
dieser  fünften  Sehne  den  Ursprung  giebt,  weit  hinauf  vom  gemeinscbift- 
lichen  Huskelbauche  des  Zehenstreckers  sich  abtrennt,  so  nennen  es  Wins- 

low  und  Albin:  Musculus  peroneus  ieriiusj  welcher  zuweilen  fehlt. 

Am  RQcken  des  Sprunggelenks  geht  das  Sehncnbundel  des  langen  Zehenstrecken 
durch  eine  Bandschlingc,  welche  yoü  Rel%iut  als  Li§.  fundi forme  tarsiy  Schleuder- 
band, beschrieben  wurde  {Müllers  Archiv.  1841,  p.  497).  Man  sieht  dieses  Band 
nach  vorsichtigem  Lospräparireo  des  Kreuzbandes,  als  ein  selbstständiges,  ausdcfo 
Sinus  tarsi  herauskommendes  und  dahin  zurückkehrendes  Ligament.  Die  InneDfläcbe 
der  Schlinge  oder  Schleuder  ist  dort,  wo  sie  sich  an  den  Sehnen  des  genannten  Mo*- 
kels  reibt,  mit  einer  Knorpelscheibu  belegt,  welche  zuweilen  so  ansehnlich  ist,  4afi 
man  diese  Stelle  des  Bandes  bei  mageren  Füssen  durch  die  Haut  sehen ,  und  fast  ^ 
jedem  Fusse  fühlen  kann.  Das  Band  verhindert  die  Entfernung  der  Strecksehnen  tod 
Fussrücken ,  während  der  Zusammenziehung  des  Muskels.  —  Da  die  Sehnen  der  drei 
fenannten  Muskeln  über  die  Beugeseile  des  Sprunggelenks  laufen,  und  sich  bei  jeder 
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llpUMMmg  TOD  ihr  emporbeben  wurden,  so  müssen  sie  durch  starke ,  in  die  Fatcia 
enrtf  kreuzweis  eingewebte  Sehnenstreifen,  welche  sich  über  das  Gelenk  werfen, 
nledeigehalten  werden.  So  entsteht  das  Lig,  crueUUum  t.  anmtlare  anterius^  dessen 
liiNr  Schenkel  vom  inneren  Knöchel  zur  äusseren  Fläche  des  Fersenbeins  geht,  dessen 
zweiter  vom  Os  naviculare  und  cimei forme  pritnum  entspringt,  bis  zur  Kreuzungsstelle 
■it  dem  ersten  stark  ist,  und  von  hier  an  nur  selten  bis  ^um  äusseren  Knöchel  deu(< 

UMgepragt  ist.  Zwei  an  der  inneren  Oberfläche  des  Kreuzbandes  entspringende 
e,  schieben  sich  zwischen  die  Sehnen  des  Tibialis  imficus,  Ertensor  hol- 

ton0Ut  und  Extensor  commumU  digitomm  hngus  ein,  und  bilden  gesonderte  Fä- 
Bher,  welche  mit  Synovialhäulen ,  die  die  Sehnen  auch  über  das  Kreuzband  hinaus 
begleiten,  gefuttert  werden. 

Die  Arteria  tibialis  antica,  ein  Zweig  der  Art.  Poplitea,  welcher  durch  eine  Oeff- 
imog  am  oberen  Ende  des  Zwischenknochenbandes  zur  vorderen  Seite  des  Onter- 
idienkels  gelangt,  befindet  sich  zu  den  Muskeln  dieser  Gegend  in  folgendem  Verhält- 
Biste.  Sie  lauft  auf  dem  Zwischenknochenbande,  zwischen  Tibialit  anticut  und  Exten- 
ter  commumis  eingeschaltet  herab,  nähert  sich  unten  dem' Schienbeine,  auf  dessen 
innerer  Fläche  sie  aufliegt,  und  folgt  im  Ganzen  einer  geraden  Linie,  welche  von 
dar  Mitte  des  Abstandes  zwischen  Cupituhun  fibulae  und  Spina  tibiae  zur  Mitte  einer, 
beide  Knöchelspitzen  verbindenden  Linie  herabgezogen  wird.  Da  die  Sehnen  der  vor- 
deren Unterschenkelmnskeln  nicht  mit  ihr  parallel  laufen ,  so  werden  sich  die  Bezie- 
boDgen  decselben  zu  ihr  ändern,  und  die  Arterie  wird  unter  ihrem  oberen  Drittel  zwi- 
Kheo  Tibiaiii  auticut  und  Extentor  hallueis  longu^ ,  und  noch  weiter  unten ,  nachdem 
deh  die  nach  innen  gehende  Sehne  des  Extensor  hallueis  longus  mit  ihr  kreuzte ,  zwi- 
leben  dieser  mid  dem  vereinigten  Sehnenbiindel  des  Extensor  dlgitonan  communis  Ion- 
ms  IQ  liegen  kommen.  Nebst  zwei  Venen  hat  sie  den  Nervus  tibialis  anfieus  zum  Be- 
gleiter, welcher  aus  dem  N,  popliteus  externus  stammt,  unter  dem  Wadenbeinköpf- 
:lieD  eich  nach  vom  krümmt ,  den  Musculus  p  'roneus  longus  und  Extensor  digitorum 
:ommmnit  longus  durcblx)hrt,  und  anfänglich  an  der  äusseren,  später  au  der  inneren 
Seite  der  Arterie ,  deren  vordere  Fläche  er  kreuzt ,  hcrablauft.  —  In  ihrem  oberen 
Dritttheil  ist  die  Arterie  so  tief  gelegen ,  und  die  sie  bergenden  Muskeln  unter  sich  und 
■it  der  dicken  Fasda  cruris  so  innig  vereinigt,  dass  man  ausser  der  oben  genannten 
Linie  keinen  weiteren  Führer  zum  Gefässe  hat,  und  die  Unterbindung  desselben somi^ 
Mbr  schwer  wird.  —  In  den  beiden  unteren  Dritteln  des  Unterschenkels  leitet  die 
Keootoiss  der  Sehnen  ganz  sicher  zu  ihrer  Auflindung.  Sie  giebt  keinen  Ast  von  Re- 
ientimg  ab,  und  kann  somit  an  jeder  Stelle  unterbunden  werden.  Am  Fussrücken,  wo 
ne  dicht  auf  dem  Tarsus  liegt,  wird  sie  zwiächcn  den  Sehnen  des  Extensor  hallueis 
kmgm  und  Extensor  digitorum  longus  dem  Finger  zum  Pulsfuhlen  zugänglich. 

B)  Aeussere  Seite. 

Der  lange  Waden hcinmuskel,  J/  peroneus  longusy  entspringt 
t  zwei 9  durch  den  Wadenbeinnerv  von  einander  getrennten  Portionen, 
t  dar  oberen  vom  Köpfchen  des  Wadenbeins,  mit  der  unteren  unter 
in  Köpfchen  bis  zum  letzten  Viertlhei!  herub.  Die,  die  beiden  Köpfe  auf- 
lunende  Sehne  tritt  hinter  dem  äusseren  Knöchel  an  die  äussere  Seite  des 
raenbeins,  dann  in  den  Sulcus  ossis  cttboidei  am  Platlfuss,  und  endigt  am 
leren  Fuasrande  (am  ersten  Keilbeine  und  an  der  Basis  des  ersten  und 
'dien  Mittelfussknochen).  Streckt  den  Fu2»s,  abducirl  ihn,  und  wendet  die 
Ua  etwas  nach  aussen* 
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In  der  Sehne  des  Peroneus  longus  finden  sich  an  jenen  Stellen,  wo  an  ach 
während  ihrer  Verschiebungen  an  Knochen  reibt  (am  äusseren  Knöchel ,  am  Eintritt 
in  den  Sukus  omsu  euboidei,  auch  in  der  Sohle  selbst) ,  faserknorpelige  SteUea,  vod 
welchen  die  am  Würfelbeioe  nicht  ganz  selten  verknöchert,  und  ein  wahres  Sem- 
beio  vorstellt. 

Der  kurze  Wadenbeinmuskel,  M.  peroneus  brevis  s.  iem^- 

iaris^  entspringt  vom  zweiten  Drittel  des  Wadenbeins  bis  zum  iosserei 

Knöchel  herab,  wird  vom  vorigen  bedeckt,  lässt  seine  Sehne  hinter  den 

Malleolvs  ext.  zum  äusseren  Fussrande  laufen,  wo  sie  sich  an  die  JVken- 

sitae  ossis  metaiarsi  qtunti  befestigt.   Wirkt  wie  der  vorige. 

Um  das  Ausschlüpfen  der  Sehnen  lieider  Peronei  aus  der  Furche  des  iussenii 
Knöchels  zu  verböten,  verdickt  sich  die  gemeinschaftliche  Sehnenscheide dei Unter- 
schenkels zu  einem  starken  Haltbaude  —  Retinacuhan  s,  Lig.  tmmOare  esiermm  — 
welches  vom  äusseren  Knöchel  zur  äusseren  Fläche  des  Fersenbeins  herabgespanotiil, 
und  in  zwei  Fächer  getheilt  wird.  —  Varietäten  dieses  Muskels  beschriebeoO^ 
Meckel  und  TkeUe, 
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Sie  werden  durch  eine  zwischen  sie  eingeschobene  Forlsetzong  der 
sehnigen  Hulle  der  Wade  in  ein  hochliegendes  und  tiefliegendes 
Stratum  gefchieden,  entspringen  theils  vom  Ober-,  theils  vom  Unterschen- 
kel,  und  befestigen  sich  nur  an  den  Kochen  des  Fusses,  bis  zu 
Zehen. 

A)  Hochliegendes  Stratum* 

Es  enthält  die  Strecker  des  Fusses,  den  Gastrocnemius,  Soleus 
Plantaris,  welche,  da  sie  in  eine  gemeinschaftliche  Endsehne  —  Temlß 
Achillis  s»  Chorda  Hippocratis  —  zusammenfliessen,  besser  als  Kopfe  Eines 
Muskels,  denn  als  besondere  Muskeiindividuen  zu  nehmen  sind. 

Der  zweiköpfige  Wadenmuskel,  M,  gemeUus  surae  s» gattro- 
cnemius  (/oupip,  Bauch;  xvTifXT),  Wade),  entspringt  mit  zwei  Köpfen^  welche 
den  unteren  Winkel  der  Fossa  poplitea  bilden,  unmittelbar  über  den  beiden 
Conäyli  femoris.  Der  äussere  Kopf  ist  schwächer,  und  steigt  nicht  so  tief 
herab,  wie  der  innere.  Beide  Köpfe  berühren  sich  in  der  Mitte,  sind  an 
ihrer  hinteren  Fläche  mit  einer  schimmernden  Fortsetzung  ihrer  Ursprungs- 
sehne  bedeckt,  und  gehen  jeder  durch  eine  halbmondförmige,  nach  unten 
scharf  begrenzte  Linie,  in  die  gemeinschaftliche  breite  und  platte  Sehne 
über,  welche  sich  mit  der  des  Scbollenmuskels  zur  Achillessehne  vereinigt« 

Wird  auch  Z  w  i  1 1  i  n  g  s  m  u  s  k  e  I  der  Wade  genannt* 

Im  sehnigen  Ursprünge  beider  Köpfe  finden  sich  gar  nicht  selten  faserknorpeüge 
Kerne ,  welche  auch  verknöchert  vorkommen  —  die  Vesarschen  Sesambeine.  Cemrv 
Hess  nur  das  Sesambeinchen  im  äusseren  Kopfe  zU)  nach  meinen  BeoiMebtangeB 
(Oesterr.  med.  Jahrbücher  Bd.  26.  p.  24  seqq.)  kommt  es  in  beiden  Köpfen  vor,  ob- 
wohl das  rechte  häufiger  (bei  Männern)  und  grösser  getroflTen  wird.  Bei  klettendn 
und  springenden  Saugethieren  werden  sie  sehr  gross. 
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Der  Schollenmuskel)  AI.  soieus  (von  Spigelius:  Gastrocnemius 
^ermu  genannt)  ist  weit  stärker  als  der  vorausgehende,  unter  welchem 
liegt.  Er  nimmt  seine  Entstehung  vom  hinteren  Umfange  des  Köpfchens, 
i  Ton  der  oberen  Hälfte  der  hinteren  Kante  des  Wadenbeins,  von  der 
MeapcplUea  und  dem  oberen  Theile  des  inneren  Randes  des  Schienbeins. 
r  Fibular-  und  Tibialursprung  sind  durch  eine  kleine  Spalte  (durch  welche 
hintere  Schienbeinarlerie  mit  ihrem  Gefolge  tritt;,  von  einander  getrennt. 
r  Muskelbauch  ist  in  seiner  Mitte  am  breitesten  und  dicksten»  und  geht 
rch  eine  platte  starke  Endsehne,  welche  an  ihrer  vorderen  Fläche  noch 
iskelfasern  aufnimmt,  und  mit  der  Endsehne  des  Gastrocnemius  ver- 
imilzt,  in  die  Achillessehne  über,  welche  von  oben  nach  unten  schmäler 
A  zugleich  dicker  wird,  und  sich  an  die  hintere  Fläche  der  Tuberositas 
kanei  ansetzt,  woselbst  ein  Schleimbeutel  zwischen  ihr  und  dem  Kno- 
en  liegt. 

Der  lange  oder  dünne  Wadenmuskel,  M.  plantaris^  dem 
ümaris  longtu  ähnlich,  und  öfters  fehlend,  ist  ein  kraftloser  Hülfsmus- 
I  der  beiden  vorausgegangenen.  Er  entspringt  über  dem  äusseren  Kopfe 
8  Gastrocnemius^  mit  welchem  er  zusammenhängt,  vom  Candyltts  exU 
moris  und  der  Kniegelenkkapsel,  und  verwandelt  sich  bald  in  eine  lange, 
hmale  und  flache  Sehnenschnur,  welche  zwischen  dem  Fleische  des  6a- 
'ocnemius  und  Soieus  nach  abwärts  und  einwärts  zieht,  an  den  inneren 
uid  der  Achillessehne  gelangt^  und  Iheils  mit  ihr  zusammenfliesst,  theils 
I  zerstreuten  Fasern  im  Zellgewebe  zwischen  Achillessehne  und  Fersen- 
iB,  und  zuweilen  in  der  hinteren  Wand  der  Sprunggelenkkapsel  endigt. 
i  er  gar  nicht  an  die  Sohle  kommt,  so  wäre  sein  Name  Plantaris  mit 
^oeiliM  surae  zu  wechseln,  welchen  Witu/aw  zuerst  anwendete  C/e  Jam- 
•rgrüe). 

GiUeti ,  der  sich ,  wie  aus  vielen  Stellen  seiner  Werke  erhellt ,  vorzugsweise  der 
Atfenleicben  zu  seinen  Zergliederungen  bediente,  und  die  Ergebnisse  derselben  auf  den 
Menschen  ubertnig,  Hess  den  JV.  plantaris  y  der  nur  bei  einigen  Säugelhieren  in  die 
JßtmemroMig  plantaris  übergebt,  auch  beim  Menschen  dahin  gelangen  (de  usu  partium, 
Klk  1.  cap.  3).  Daher  der  absurde,  jedoch  allgeuiein  angenommene  iName  Ptmanris. 
Dm§ki§ ,  der  den  Gastrocnemius  und  Soieus  zusammen  als  Extewor  tarsi  magnms  er- 
«rSiDt,  nannte  den  Plantaris  ganz  consequcnt  Extensor  tarsi  minor. 

Der  ^ame  Achillessehne  schreibt  sich  wohl  davon  her,  dass der  griechische  Held, 
leii  die  Mythe  nur  an  dieser  Stelle  verwundbar  sein  liess,  an  den  Folgen  eines  Pfeil- 
Mhiisws  in  die  Ferse  starb. 

Die  Aerzte  des  Alterthums  hielten  die  Wunden  und  Quetschungen  der  Achilles- 
ffaoe  für  tödtlich  (cum  partitfut  prindpilms  societatem  tuibet,  unde  contusus  hie  tendo 
t  Meehu,  febret  eontinuas  et  acutitsimns  mocet,  singultus  excitat,  mentem  perturbat 
miem^me  mortem  accersit,  Hippocrtaei) ,  und  da  sich  der  Glaube  an  die  Gefahrlich- 
eit  der  Sehnenwunden  bis  auf  unsere  Zeit  vererbte ,  so  mag  dieses  wohl  die  Ursache 
rin^  warum  die  Tenotomie  (ein  Operationsverfahren,  durch  welches  die  Sehnen 
Der  Muskeln  durchschnitten  werden,  deren  andauernde  und  permanent  gewordene 
ootractiooen,  Entstellung,  Steifheit  und  Unbrauciibarkeit  eines  Gliedes  veranlasst)  so 
pil  io  AQfiMhme  kam. 
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Der  Scbo llen muskel  entlehnt  seinen  Namen  aus  der  Zoologie (n  Hgurti  fitek 
äemmtinatm;  VesliH^ii  S^tUapna  anai.  eap,  19),  indem  seine  Unglich-OTile  GeiUHaB 
die  der  Scholle,  eines  in  den  europäischen  Meeren  häufigen  Fisches  (Pkwmuciet  mIm 
Linn.,  Soka  ttUgaris  Cuv,)  erinnert.  Die  in  die  anatomische  Nomenclatur  aUgeoM 
aufgenommene  Benennung  Sohlcnmuskelist  somit  absurd,  da  der  Mmcuht  99km 
mit  der  Sohle  gar  nichts  zu  schaffen  hat. 

Ä)  Tiefliegendes  Stratum. 

Nach  Beseitigung  der  in  Ä)  beschriebenen  Muskeln  und  des  tiefliegen- 
den Blattes  der  Vagina  surae  ^  kommt  man  auf  drei,  in  der  Rinne  Ein- 
sehen beiden  Unterschenkelknochen  eino:ebeltete  Muskeln  ^  welche  ab  An- 
tagonisten der  an  der  vorderen  Seite  des  Unterschenkels  gelegenen  Mus- 
keln functioniren,  und  ihre  Sehnen  hinter  dem  inneren  Knöchel  zamPlattfun 
treten  lassen,  um  den  Fuss  als  Ganzes  zu  strecken,  oder  die  Zehen  zo 
beugen. 

Der  hintere  Schienbeinmuskel)  M,  libia/is  posiicus  s.  fum- 
ticuSf  ist  ein  halbgefiederter  Muskel,  entspringt  zwischen  dem  Flexar  digi' 
tortim  communis  longus  und  Flexar  haUucis  langus^  von  der  hinteren 
Fläche  des  Schienbeins,  dem  Zwischenknochenbande,  und  dem  inneren  Win- 
kel des  Wadenbeins*  Die  rundlich  piatle  Sehne  lagert  sich  in  die  Rinne  des 
inneren  Knöchels,  wendet  sich  über  die  innere  Seite  des  Sprungbeinkopfes 
Cwo  sie  durch  Aufnahme  von  Faserknorpelmasse  sich  verdickt)  und  hinter 
der  Tuber osilas  assis  natlcularls  zum  Plattfuss,  und  heftet  sich,  in  mehrere 
Zipfel  gespalten,  an  das  Kahnbein,  die  drei  Keilbeine,  das  Würfelbein,  und 
an  die  Basis  des  zweiten  und  dritten  Mittelfussknochen.  Streckt  den  Fosii 
hebt  seinen  inneren  Rand  und  zieht  ihn  zu,  so  dass  man  sitzend  mit  beiden 
Füssen  eine  Last  zu  fassen  und  aufzuheben,  oder  beim  Klettern  sich  mit  den 

Füssen  zu  stutzen  und  nachzuschieben  vermag. 

meile  nennt  ihn  den  Schwimmmuskci.  Diese  Benennung  ist  jedoch  eine 
unrichtige  ('eberseUung  des  alten  Namens  Af.  mmticutf  indem  «mfta  nicht  Sehwiffl- 
mer,  sondern  SchifliT  bedeutet,  und  der  Tibialis  potUcut  beim  SchwimmeD  nidit 
mehr  als  ein  anderer  Muskel  des  Fusses  in  Anspruch  genommen  wird.  Ebenso  mptf- 
send  ist  es,  den  Namen  nauticus  von  der  Anheflung  an  das SchifTbein  herleiten  10  wol- 
len. Ich  ßnde  bei  SingtUtUy  der  erste,  der  diese  sobderbare  Bezeichnung  gebnodrl, 
folgende  ganz  trefibndc  Stelle :  hie  a  me  nauticuM  rocari  toiety  quod eo nntUe  f^ 
Usiimwn  utunlvr,  dwn  fn/tlum  srnndunt.  De  hum.  corp.  fabr,  Hb,  IV.  cap.  XJIY—^ 
Matrosenmuskel,  weil  er  beim  Erklettern  der  Masten  besonders  tbatig  mitwilkl- 

Der  lange  Beuger  der  Zehen,  3/  flexor  communis  digüon^ 
longus  s.  perforans  (nach  Riolan^  Pernodaclyleus  von  1rspTa^  ScheiM 
eigentlich  Schinke)  entspringt  mit  seinem  langen  Kopfe  an  der  hioteien 
Fläche  des  Schienbeins,  und  geht  hinter  dem  inneren  Knöchel  in  eine  lanp 
Sehne  über,  welche  die  des  Tibialis  posticus  bedeckt ,  sich  an  der  ioBcrei 
Seite  des  Talus  zur  Fusssohle  wendet^  vom  M.  abductor  hattuds  und  to« 
M.  flexor  digUorwn  brevis  bedeckt  wird ,  und  in  der  Mitte  der  Sohle  in 
Fleischfasern  eines  zweiten  accessorischen  Kopfes  ndUHli 
welcher  von  der  unteren  und  inneren  Fläche  des  Ferseobeina  ettMdii  tti 
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gewNiDlich  Coro  guailraia  Sylvii  genannt  wird  (obwohl  /  Sylvhu  ihn  als 
Jfaiia  camea  auffuhrt).  Hierauf  theilt  sie  sich  in  vier  kleinere  Sehnen ,  für 
die  Wer  äusseren  Zehen,  welche  sich  so  wie  die  des  tiefliegenden  Finger- 
keogers  verhalten ,  den  vier  Mttsculi  Iwnbricaies  zum  Ursprünge  dienen, 
die  Sehnen  des  Flexor  digitorum  brenis  durchbohren  9  und  am  dritten  Ze- 
hen^Iiede  endigen. 

Er  bietet  häufig  Spielarten  dar.  Die  wichtigsten  sind:  1.  der  Ursprung  des  kur- 
lea  Kopfes  reicht  bis  zum  Schienbein  hinauf  ( Theile\  oder  ist  zweiköpfig.  2.  Vom 
Duteren  Ende  des  Wadenbeins  gesellt  sich  ein  Fleischbüodel  zum  langen  Kopfe,  wel- 
ches auch  isolirt  zum  Fersenbeine  berablauft,  und  sich  im  Fette  zwischen  Achilles- 
ifhne  und  Sprunggelenk  verliert,  wo  dann  gewöhnlich  der  IMantaris  fehlt.  —  Roten- 
mMOer  (Hallische  Lit.  Zeit.  1808.  ^r.  163)  sah  dieses  abnorme  Fleischbündel  an  ein 
besonderes  Knöchelchen  am  Sprunggelenke  treten.  3.  Die  vier  Endscbncn  verschmel- 
len  mit  jenen  des  kurzen  Beugers  mehr  weniger  vollkommen  (AfTcnbildung),  oder 
werden  durch  eine  fünfte  v^'rmchrt,  wenn  der  kurze  Beuger  keine  Sehne  zur  kleinen 
Zehe  sendet  4.  Die  Bcugcsehue  der  zweiten  Zehe  entwickeil  sich,  wie  ich  öfters 
sah^  nur  aus  einem  besonderen  Fascikel  der  Mtusa  camea  SylriL 

Der  lange  Beuger  der  grossen  Zehe,  AI.  flexor  haUucis Ion- 
gu^  ist  der  stärkste  im  tiefen  Stratum,  und  am  meisten  nach  aussen  lie- 
gend, entspringt  von  den  beiden  unteren  Dritteln  des  Wadenbeins,  ent- 
wickelt eine  runde  Sehne,  welche  hinter  dem  Maileolus  int,  zum  inneren 
Foisrande,  und  unter  dem  Stistentactüum  lali  in  die  Sohle  dringt,  sich 
hier  mit  der  Sehne  des  langen  Zehenbeugers  kreuzt,  mit  ihr  durch  ein  ten- 
dinöses  Bunde!  zusammenhängt,  und  vom  Abductor  hcUlucis  bedeckt ,  zwi- 
idien  beiden  Sesambeinen  an  der  Arüaüalio  metatarso-phalangea  tiallu- 
dt  zum  Nagelgliede  der  grossen  Zehe  gelangt,  wo  sie  endet  und  öfters  ein 
Scsunbeinchen  einschliesst. 

Die  Sehnen  der  drei  beschriebenen  Muskeln  werden  hinler  dem  inneren  Knöchel 
durch  ein  von  diesem  entspringendes,  zum  Fersenbein  und  zur  (Jrsprungssebne  des 
Akhuior  kalhteis  herablaufcndes  Band,  Lig.  laciniatum  s.  fumMlure  internmm^  in  ihrer 
UgB  befestigt.  Ich  finde  häuGg  nur  Eine  Obröse  Scheidewand,  durch  welche  der 
Raum  unter  dem  Bande  in  zwei  Fächer  getheilt  wird,  deren  vonleres  die  Sehnen  des 
IVMi/iff  posticut  und  F/exor  cofnm.  lotiffus,  deren  hinteres  die  des  Flexor  hallucU  longtiM 
tDthalL  Synovialscheiden  existiren  dagegen  immer  drei. 

Der  Nertui  HbrnlU  ffotticus,  welcher  längs  der  Medianlinie  der  Kniekehle  zum 
luteren  Winkel  derselben  berablauft,  birgt  sich  zwischen  den  beiden  Köpfen  des 
Gattrocnemius,  dringt  unter  dem  oberen  Bande  des  Soleus  in  die  Tiefe,  und  gesellt 
wh  zur  Arieria  libialU  postica,  welche  auf  dem  M.  popiiieus  aus  der  Kniekehle  herab- 
kommt.  Beide  durchbohren  nun  das  tiefliegende  Blatt  der  Fasria  surae ,  und  laufen 
(die  Arterie  einwärts  vom  Nerven  liegend)  längs  einer  Linie  herab ,  welche  von  der 
Mitte  der  Kniekehle  zur  Mitte  des  Baumes  zwischen  Achillessehne  und  innerem  KnÖ- 
ebel  gelogen  wird,  in  welchem  man  die  Arterie  pulsiren  fQhlt  Die  Arterie  ist  In  ihrer 
oberen  Hälfte,  wo  sie  vom  Gastrocnemius  und  Soleoi  bedeekt  wird,  lui^  sohwer 
der  Doterbinduugsugänglich.  Es  musste,  nach  irarofi(Pffaotleal  aad 
London.  1838.  pag.  58),  einen  halben  Zoll  vom  iUDoren  IM 
dordi  Ibut  und  Fascia  ein  sechs  Zoll  langer  Eiooolmittjfpi 
Gastrocnemius  aufgehoben,  der  Tibialurtprung  dn  Mi 
getrennt,  das  tiefe  Blatt  der  Vaptim  awm  aii[||o 
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hier  noch  auT  dem  JW.  lihialii  poit.  liegt ,  mil  Umgebung  dea  iVerTtn  und  der  beMn 
Begleilangsventn  isolirt  werden.  In  der  \ähe  des  Knöchel«  ist  die  CnterbiDdimg  Udt 
uhd  einfach.  Ein  zwei  Zoll  langer  Maut-  und  Fascicnschnill,  zwischen  Teaä»  JMk 
UDd  Uaäeohu  int.,  ßlll  direcl  auf  die  Gefäsucheide.  —  Die  Art.  penme»,  die  UaiHli 
von  den  drei  Arterien  des  UnterscbcnLels ,  entspringt  \oid  tieilicgenden  oberan  Stickt 
der  Ari.  ii'fr.  pvii.,  zvei  Zoll  unter  dem  unteren  Rande  des  Popliteus,  gehl,  bedeckt 
vom  Fleror  katlacit  bmgui,  um  inneren  WinLcl  derFibuLi  herab,  und  Ibeüt  ndl  Sita 
ilcm  unteren  Drittel  derselben,  in  einen  vorderen  und  hinleren  Zweig.  CeberdeiHin. 
lungsstetle  wäre  aie  nur  auf  dieaeihe  Weise,  wie  das  obere  Stück  der  Art.  tüUlttf 
iiiea,  zugänglich,  und  wunic  auch  hier  von  Gaitrie  hei  einer  mit  Verletnuii  dn 
Art.  jtermMComplicirlenScbusswundedcs  Unterschenkels  unter bundeo. 


§.  182.  Muskeln  am  fasse. 

A)  Dortalseite. 

Hier  Tindet  sich  nur  Ein  Huskcl,  der  dieser  Seile  allein  angehört  >  ond 
die  Rolle  eines  kurzen  Streckers  der  Zeben,  M.  eslentor  ^ib- 
rum  comm.  breris,  übernimmt.  Er  entspringt,  vor  dem  Einginge  Jci 
Sinus  (artt,  von  der  äusseren  und  oberen  Fläche  des  Fersenbeins  <  wüd 
von  den  Sehnen  der  langen  Strecker  bedeckt,  theill  eich  in  vier  Böndtl) 
welche  in  platte  dünne  Sehnen  übergehen,  die  schief  nach  innen  und  von 
über  den  Fuesrücken  laufen ,  und ,  mit  den  Sehnen  des  Extemor  am»- 
ionfftu  verschmelzend)  in  die  Dorsalaponeurose  der  vier  inneren  Zdiei 
übergehen.  Nur  selten  existirt  eine  fünfte  Endsebne  für  die  kleine  Zeht 
Häufig  dagegen  ist  die  zur  grossen  Zehe  gehende  Portion  Cwelcbe  iQeii 
genommen,  so  stark  ist,  wie  die  drei  übrigen)  ein  besonderer  HuskeL 

Die  Arl.  dortalii  neOit,  die  Fortsetlung  der  Arl,  HbiaiU  Mf.,  folgt  eiaerSick- 
lungslinie  ,  die  von  der  Mitte  des  Sprunggelenks  lum  entleo  imUniiiiamt  faUnMem 
gedacht  wird.  Sic  liegt  unmittelbar  auf  den  KusswunelkooclMD,  iwiMbmdciS^ 
neu  des  Exlemor  haUwiM  und  Eilentor  dig.  comm.  lotgut,  und  wird,  bnw  rieM 
beieichnelen  Zw  Jsehenkno  eben  räum  gelangt  (durch  welchen  sie  tiefa  in  den  PliMM 
krümmt),  von  der  kurzen  Slrecksebne  der  grossen  Zebe  geikreoiL  Dia  c 
Unterbindung  derselben  wird  durch  die  leichte  Ausführbarkeit  ei 
pression  eutbehrlicb  gemnelil. 


B)  Plantarteite. 

Die  Muskeln  der  Planlarseite   zerfallen  in   vier  Gruppen,  deren  ii 
längs  des  inneren,  deren  zwcile  lüngs  des  äusseren  Fussrandes  |j>gl,  < 
dritte  zwischen  diese  beiden,  und  die  vierte  in  den  ZwiNchenräumen  je  zwfif 
Oita  melalarsi  eingeschaltet  ist.  i 

I.  Längs  des  inneren  Fussrandes  liegen  die  eigenen  Muskeln  der  gn^f 
Ken  Zehe.  Diese  sind: 

der  Abzieher  der  grossen  Zehe.  Er  Ut  * 
mit  seinem  langen  Kopfe  vom  Tuber,  und  tod  iIi 
senbeinsi  mit  seinem  kürzeren  vom  Oi  et 
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id  dem  0»  metalarti ha/iudn,  und  endrgt  am  ersten  Gliede  tles  Hallux  und 
Uta  SehnenroUe. 

Der  kurze  Beoger  der  grossen  Zehe  enlspringi  vom  Os  cü- 
^ruK  »ecunäum  et  tertium,  und  den  starken  Bändern  der  Pusssohle, 
1  theilt  sich  in  zwei,  an  die  beiden  Oisa  segamoidea  der  grossen  Zehe 
[ewBcbsene  Enden,  zwischen  welchen  die  Sehne  des  Ftexor  htähtcis 
yw  läan. 

Der  Anzieher  der  grossen  Zehe,  hat  zwei  Küpfe'  Der  eine 
tpringl,  neben  dem  kurzen  Beuger  liegend,  von  der  Basis  des  zweiten, 
tlen  und  vierten  Hetalarsusknachen,  wohl  auch  von  der  Sehne  des  Pe- 
MM  longus  oder  ttbialU  poiticus,  und  geht  zum  äusseren  SesambeJn 
I  ersten  Gelenkes  der  grossen  Zehe,  wo  er  mit  dem  anderen  Kopfe  ver- 
tmilit,  welcher  vom  vorderen  Ende  des  vierten,  selten  auch  des  fünften 
Ittarsusknochen  entspringt,  und  quer  hinter  den  ersten  Gelenken  der 
eilen,  dritten  und  vierten  Zehe  zur  selben  Stelle  zieht- 

Caiterita  entdeckte  diesen  iwciiCQ  Kopf  Aa  Anziehers  der  grossen  Zebu,  und 
ctnchtelc  ihn  nicht  n\i  einen  zweiten  Kopf  des  Anxiuhcr^  sondern  als  sei  bs  Island  ig, 
nd  monte  itin,  seinc^r  Riciitung  wegen,  TramcenalU.  Watirr  (Myolog.  Handbuch. 
lg.  U)  bcteichaeto  ihn  als  Aililuctor  brrtii,  nnd  da  man  glaubte,  ur  köone  durch 
(ine  Zusammenziehung  die  Sohle  hohl  machcu,  und  ein  festeres  Stemmen  dersulbeii 
atanelwneai  Boden  oder  schiefen  Ebenen  bewirken,  so  lieisst  er  boi  alleren  rraiizö- 
wben  AoatoiDCD  auch  le  toueiair  (Muskel  der  Zicgvldccker). 

S.  Längs  des  äusseren  Fussrandes  liegt  die  Muskulatur  der  kleinen 
b(. 

Der  Abzieher  der  kleinen  Zehe  entspringt  von  der  unteren 
idie  des  Fersenbeins  nnd  der  Fascia  plantarU,  und  tnserirt  sich  theils 
iBüiJter  des  fünRen  Mittelfussknochens,  theils  am  ersten  Gliede  der  klei- 
tZehe. 

Der  Beuger  der  kleinen  Zehe  ist  viel  schwäehernls  der  vorige, 
tipringt  vom  L^.  catcaneo-cudo/deutn  und  vom  fünllen  Mittelfussknoclien 
i  befestigt  sich  mit  zwei  Endztpfen  am  funHen  Hittelfussknochen,  und 
I  der  SehnenroUe  des  ersten  Gelenks  der  kleinen  Zehe. 

3.  Zwischen  dem  äusseren  und  inneren  Fussrande  liegt  der  kurze 
iatinachaftliche  Zehenbeuger,  welcher  die  in  die  Sohle  einge- 
ada  Sehnen  der  an  der  hinleren  Seite  des  Unterschenkels  gelegenen  Müs- 
li bedekt.  Der  kurze  gemeinscbafUiche  Zehenbeuger  wird  unmittelbar 
■  der  Apenenreiii  plmitaH*  bedwkt,  von  welcher,  und  vom  l^tber  cal- 
iW  er  enlspringi,  llicilt  sich  in  vi«r  f1<?i»chige,  spSler  seimige  Porlio- 
in,  nir  die  vier  kleineren  Zehen.  Jedi;  .Sthne  spallet  .sich  um  ersten  Gliede, 
^  die  Sehne  dc£  Flexor  cotmn.  toagm  iimihgiibeii,  und  befestigt  sich, 
|>llen  ilhrigen  Pundeit  dem  F/fXor  perfiii'nfH* Äff  Fing-er  fnt>prechend, 
h  iweiten  Gliede. 

.  Die  Zwischenknochenmucktln-  

Nteli  Tbeites  richligvr  |||^|||||^^^^Q^|^^^I«  pnd 
K  innere,  Mndrrn  ungehi' 


368    $.  183.  ApoDeurose  d.  uot.  Extremität.  $.  184.  ScheDkelbiode  u.  SchenkdkaniL 

den.  Nimmt  man  abweichend  vom  Verhältnisse  der  Hand  (deren  Lliig4 
achse  durch  den  Mittelfinger  gedacht  wurde),  aber  harmoniraid  mit 
Grösse  der  Zehen,  die  Achse  des  Fusses  durch  die  grosse  Zehe  gdiendp 
so  wird  für  die  vier  kleineren  Zehen  die  Adduction  in  einer  Annaheraof 
zur  grossen,  und  die  Abduction  in  einer  Entfernung  von  ihr  bestehen.  Die 
Adductionsmuskeln  liegen  in  der  Sohle,  die  Abductoren  am  Rücken  des 
Fusses.  Erstere  sind  die  Interossei  interrUy  vier  an  der  Zahl  —  letztere 
die  Interosßei  externi^  deren  nur  drei  vorhanden  zu  sein  brauchen,  da  die 
kleine  Zehe  schon  einen  besondern  Abductor  besitzt.  —  Die  drei  exlertU 
entspringen  zweiköpfig  von  den  beiden  neben  einander  liegenden  Mittel* 
fussknochen  des  zweiten,  dritten  und  vierten  Zwischenknochenrauma,  und 
verlieren  sich  an  der  äusseren  Seite  des  ersten  Zehengelenks  in  der  Faser- 
knorpelrolle desselben.  Die  vier  interni  nehmen  alle  vier  IfUersUUä  ^n* 
terossea  ein,  entspringen  jedoch  nur  an  der  inneren  Seite  Eines  Mittel- 
fussknochens,  und  endigen  an  derselben  Seite  des  entsprechenden  ersten 
Zehengliedes. 

§.  183.  Aponeurose  der  unteren  Extremität.  Einiheilung  derselben. 

Sie  bildet  eine  vollkommen  geschlossene  Scheide  für  die  ganze  Uus- 
kulatur  der  unteren  Gliedmasse,  und  wird,  der  leichteren  Uebersicht 
gen,  in  eine  Fascia  fetnoris  iFascia  lalä)^  Fascia  aisris  und  Fascia 
dis  abgetheilt.  Jede  dieser  Abtheilungen  sendet,  nach  gewissen  Geset2«^ 
tiefdringende  Blatter  zwij<chen  einzelne  Muskeln  oder  Muskelgruppen^  i^o- 
durch  eben  so  viele  Scheiden  entstehen,  welche  die  Richtung  der  Muskeln 
bestimmen,  ihr  Fleisch  umfassen,  und  ihnen  so  viel  Halt  und  Festigk^^ 
geben,  dass  nach  ihrer  Entfernung  beim  Präpariren  der  Muskeln,  diese  von 
selbst  aus  einander  fallen,  und  langer  erscheinen»  als  die  Scheide  war,  die 
sie  umhüllte. 

§.  184.  Sehenkelbinde  und  Sehenkelkanal. 

■ 

Die  Schenkelbinde,  Fascia  feinoris  s.  Fascia  lata^  entspri<>ff^ 
thcils  vcm  Ijibium  exiernum  der  Darmbeincrista,  und  hängt  am  Krei^^' 
bein  mit  der  Fascia  iumbo-dorsalis  zusammen,  theils  von  den  Aeaten  ^^ 
Sitz-  und  Schambeins.  Man  könnte  sie  deshalb  in  eine  Portio  iUo-sacrä^^ 
und  ischio-pubica  abtheilen- 

Die  Portio  ilio-sacraiis  besteht  aus  zwei  Blättern,  welche  sich  ir^**' 
nen,  um  den  M-  glutaeus  maynus  zwischen  sich  zu  fassen.  Das  die  äusiS^^ 
Fläche  dieses  Muskels  deckende  Blatt  ist  so  schwach,  dass  es.  kaum  €i^' 
Namen  einer  Aponeuro^^e  verdient,  das  innere  dagegen  sehr  stark,  il*^ 
dient  zugleich  dem  M.  glutaeus  niedius  zum  Ursprünge.  Vom  oberen  Rai^^^ 
des  Glutaeus  magnus  läuft  die  Fascia  nach  vorn  und  innen,  hüllt  die  Af  ^^ 
kein,  denen  sie  begegnet,  in  Scheiden  ein,  und  schickt  zwischen 
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und  Ihnsor  fasciae  ein  atarkes  bis  auf  das  Hüftgelenk  und  den 
Obocfcrttelknochen  eindringendes  Blatt  ab.  An  der  Snsseren  Seite  des 
Otnncbenkels  Idnft  sie  über  den  grossen  Trocbanter  (SchleimbeuteU  nach 
flilwirts,  ist  hier  am  stärksten  (Vt  —  1  Linie  dick),  und  sendet  zwischen 
dei  Streckern  des  Unterschenkek  und  dem  Biceps  fismorU  einen  starken 
Fortnts  (£^.  intemttueutare  extO  zur  Insseren  Lefze  der  Linea  aspera 

Die  Portio  i$cMo*ptMca^  die  sich  an  der  inneren  Seite  des  Ober- 
sdienkels  ausbreitete  und  schwächer  als  die  äussere  ist,  hüllt  den  Gracilis 
ein,  und  schickt  das  Lig*  tniennusculare  HU.  zur  inneren  Leßse  der  LHiea 
aspera  feftiatis^  zwischen  dem  Vastus  int.  und  den  Adductoren,  welches 
erst  In  der  unleren  Hälfle  des  Oberschenkels  deutlich  wird,  und  in  der  obe- 
ren, bis  zum  kleinen  Trochanter  hinauf,  zu  fehlen  scheint. 

Das  Terhalten  der  Fascia  lata  in  der  Fosia  iHa-pectinea  yerdient,  seiner 
Besiebung  zum  Schenkelkanale  wegen,  eine  ausßbriicbere  Behandlung. 
Es  ist  bekannt,  dass  in  der  Fbssa  iliö-pecttnea  die  Arteria  und  Vena  cru- 
raUs  liegen,  nachdem  sie  durch  die  Lacuna  vasorum  unter  dem  Poupart*- 
scben  Bande  aus  dem  Becken  henrortraten.  Eine  gemeinschaftliche  Scheide 
mnliüDl  beide  Gefisse  (  Vt^fina  vasorum  cruraUum).  Sie  wird  an   ihrer  äus- 
seren Peripherie  durch  eine  Fortsetzung  der  Fascia  iliaca  (die  unter  Pöu- 
parte  Bande  Fascia  itto-pectinea  heisst;,  an  ihrer  inneren  Peripherie  durch 
eine  Yeriängerung  der  bei  den  Bauchmuskeln  als  Fascia  trantersa  berühr- 
ten Aponeurose  gebildet.  Mit  dieser  Gefassscheide  verbindet  sich  die  Fascia 
lata  auf  folgende  interessante,  u  nd  für  die  Anatomie  der  Schenkelbrüche 
(Hemiae  crurales^  höchst  wi  chtige  Weise.  Bin  Stück  der  früher  genannten 
Fasda  ischühpubicaj  entspringt  längs  des  Pecten  ossis  pubis^  mag  somit 
FoMcia  pectinea  heissen,  deckt  den  M.  pectineus^  geht  hinter  der  Schen- 
kelgefissscheide  nach  aussen,  und   verbindet  sich  mit  dem    tiefliegenden 
Blatte  dtT. Fascia  iiio-sacralis.  Ein  Stück  der  Fascia  ilio-sacralis  nämlich 
entspringt,  einwärts  vom  Sartorius,  am  Poupart*schen  Bande,  und  theilt 
sich  in  zwei  Blätter,  von  denen  das  tiefliegende  über  die  Vereinigungsstelle 
^^  Psoas  und  lliacus  inU  hinüber  nach  einwärts  lauft,  um  theils  mit  der 
f'B^cia  ilUhpecOnea  zu  verschmelzen,  theils  an   die  Schenkelgefassscheide 
^  ^eten«  Das  hochliegende  Blatt  dagegen  legt  sich  blos  oberflächlich  auf 
^   Gefassscheide,  von  welcher  es  durch  Fett  und  Zellgewebe  getrennt 
^ntl)  und  hört  mit  einem  freien  halbmondförmig -ausgeschnittenen  Rande 
^  Cdie  Plica  falciformis  von  Allan  Burns)j  dessen  oberes  Hörn  an  das 
^^Pairt*sche    Band  anhängt,  dessen  unteres  Hörn  ununterbrochen  in  die 
^^^  iscMo'pubica  fibergeht.  Der  Ruum^  der  zwischen  der  Fäca  fiUci- 
'^''"düf  und  der  Fascia  ischio-pubica  übrig  bleibt,  hat  eine  länglich  ovale 
F^^^^^9  and  wurde  von  Scarpaj  Fossa  otfaäs  genannt.  Diese  Fossa  ovalis 
'^üdlzt  die  estra  fasciam  verlaufende  Vena  saphena  magna^  um  durch 
^j^   nr  Schenkelgefassscheide  zu  gelangen,  welche  sie  durchbohrt,  und  in 
^^    Vena  cruraUs  einmündet.  Hebt  man  die  Plica  faldfyrmis  auf,  so  kann 
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mon  mit  dem  Finger  die  Schenkelgefauacheide  nach  oben  Yerfolfei} 
und  gelangt  an  ihrer  inneren  Seite  zu  jener  zwischen  dem  Gimbernifichi 
*  Bande  und  den  Schenkelgefaesen  übrig  bleibenden  Lacke  (deh  $•  W, 
welche  bloa  durch  die  Foicia  transversa  (bevor  sie  zur  GeflsssdMiie 
tritt),  und  hinter  ihr  vom  Bauchfelle  verschlossen  wird.  Hai  eine  Eing»- 
weideschlinge)  die  einen  Schenkelbruch  bilden  soll,  das  Bauchfell  und  die 
Fascia  transversa  hervorgestölpt,  und  sich  dadurch  einen  Bruchsack  g^ 
bildet,  so  wird  dieser,  wenn  der  Bruch  an  Grösse  zunimmt,  sich  auf  doD- 
selben  Wege  nach  abwärts  begeben,  durch  welchen  der  Finger  nach  tof- 
wfirts  geschoben  wurde,  und  endlich  in  der  Ebene  der  Fbssa  avaUs  zn 
Vorschein  kommen.  Der  Bruch  hat  dann  einen  Kanal  durchwandeil,  dewo 
äussere  Oeffnung  die  Fassa  ooaUs^  dessen  innere  Oeffnung  der  Ämmkt 
cruraUs  ist)  und  dessen  Langenachse  mit  der  Richtung  der  Schenkelg^ 
fisse  parallel  geht,  aber  etwas  einwärts  von  ihr  liegt.  Die  ^oifo  Mutt 
kann  in  diesem  Falle  auch  Schenkelöffnung  des  Schenkelkanab  g^ 
nannt  werden,  so  wie  der  Annu/us  cruralis  im  S-  177  als  Bauchöff- 
nung des  Schenkelkanals  bezeichnet  wurde.  Es  fliesst  aus  dieser  Darstd- 
lung  (die  dem  wahren  Sachverhalte  an  Leichen  mit  und  ohne  ScheldttllN^ 
nien  entnommen  ist),  dass  ein  Mensch,  der  keinen  Schenkelbruch  hat,  e$ 
ipso  keinen  CanaUs  cruraäs  hat,  und  dass,  wenn  ein  solcher  durch  den 
Verlauf  einer  Schenkelhernie  entsteht,  seine  Wände  folgende  sein  werden: 
hintere  Wand:  Fascia  pectinea  nach  innen,  Vagina  vasarum  entrs- 
Uum  nach  aussen;  —  vordere  Wand:  fehlt  grossentheils,  wegen  dee 
Ausschnittes  AerFÜca  flUciformis^  und  wird  oben  nur  durch  das  am  Poi^- 
schen  Bande  befestigle  obere  Hörn  der  Plica  gebildet. 

$«  185.  Einiges  zur  Anatomie  der  SchenkelbrQche. 

Man  war  lange  der  Meinung,  dass  der  zwischen  den  SchenkelgeÜiMii 
und  dem  inneren  Ende  4ta  Poupart'schen  Bandes  (am  Tubercukan  wiM 
puMs)  beGndliche  Raum,  d.  i.  itx'Annütus  cruraUs^  blos  durdi  Zdlg^ 
webe  verschlossen  wäre«  Im  Jahre  1783  bewies  der  spanische  Wundarct 
Ant»  de  Gimb^mat  die  Existenz  eines  kräftigeren  VerschJussmiltels  (Naerv 
metodo  de  operar  en  la  hernia  crural,  Madrid),  indem  er  die  Anheftanfp 
eines  breiten  dreieikigen  Fortsatzes  des  Pouparl*schen  Bandes  am  AdM- 
ossis  pubis  entdeckt^,  und  die  Beziehungen  diesses  Fortsatzes  (der  seit-- 
dem  als  L^»  ikmöernatiy  oder  drille  Insertion  des  Poaparf  sehen  Bandes,  gill7 
'  zu  den  Schenkelhemien  bestimmte*  Das  £^.  Gimbernati  ist  eine  feste  ui^ 
unnachgiebige  fibröse  Platte,  welche  vom  inneren  Ende  des  PouparfsoheV- 
Bandes  zum  Pecten  pubis  läuft,  beim  aufrecht  stehenden  Menschen  te^ 
horizontal  liegt^  seine  Spitze  gegen  das  Tuberculum  pvbis^  und  seine  eoa  ^ 
cave  Basis  gegen  die  Austrittsstelle  der  Schenkelgefisse  richtet  —  ohne 
zu  erreichen.  Was  dem  Ug-  GitnbemaU  hiezu  an  Länge  fehlt,  wird  di 
ein  Stück  der  Fascia  transversa  ersetzt,  welches  den   Ammhts 
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Ir  (Btmn  zwischen  Gtmöernafs  Bande  nadi  innen,  Vena  cruraUs  nach 
HMBt  PoupartM  Band  nach  vorn)  horizontalen  Schambeinaal  nach  hin- 
lO  addiaaety  und  deshalb  von  J.  CloQuet^  Sepium  crurale^  and  von  Aßt- 
y  Caoper^  Fascia  propria  hemiae  cruraUs  (weil  sie  mit  dem  Banchrelle 
Igleidi  als  Bmchsack  sidi  ausstülpt)  genannt  wurde.  Das  Septum  crurale 
\X  mehrere  kleine  Oeffnungen,  durch  welche  die  an  der  inneren  Seite  der 
nmWene  heraursteigenden  tiefliegenden  Lymphgefasse  des  Schenkels  in  die 
eckenhöhle  eindringen.  Diese  Gefassöffnungen  werden  zuweilen  w^  zahl- 
oelh  dass  das  Septum  die  Gestalt  eines  grossmaschigen  Gitters  annimmt 
fU^aiifne)j  und  eine  oder  die  andere  dieser  Oeffnungen  hinreicht^  wenn 
't  gehörig  ausgedehnt  wird,  eine  Darmschlinge  aus  der  Bauchhöhle  austre« 
»  SD  lassen,  in  welchem  Falle  die  Hemia  cruraäs  keinen  Ueberzug  von 
er  Fucia  transversa  (und  somit  keine  Pascia  propria  Cooperi)  haben 
rird.  —  Schon  7.  Ooquet  bemerkte,  dass  die  Hemia  cruratis  entweder 
aa  ganze  Sepium  transversum  ausstölpt,  oder  nur  durch  eine  Oeffnung 
lendben  hervortritt*  Man  kann  diesen  ganz  richtigen  und  erfahrungsmässi- 
;eB  Ansichten,  noch  eine  dritte  Varietät  des  Ursprungs  der  Schenkelhernie 
Inazufigen*  Die  Scheide  der  Schenkeigefasse  nämUch  ist  unter  dem  Poupart*- 
lAen  Bande  weiter,  als  im  Temeren  Verlaufe  durch  die  Possa  iHo-pecänea* 
Se  UMel  also  eine  Art  Trichter,  den  die  französischen  Autoren  über  Her- 
Mnaoatomie  schon  lange  als  enlonnoir  anfuhren,  und  der  in  Wilsons prac- 
tküd  and  surgical  anat.  pag.  27  als  funnel  shaped  cacüy  beschrieben  und 
tnilich  abgebildet  ist.  Es  ist  möglich,  und  gewiss  nicht  selten,  dass  eine 
Dinnschlinge  sich  in  diesen  Trichter  senkt,  ihn  albnälig  von  den  Gefassen 
lospriparirt,  und  somit  seine  Hülle  statt  vom  Sepium  iransnersum^  von 
in  Geflssscheide  erhält.  Die  englischen  Anatomen  sprechen  nur  von  dieser 
Fem  der  Hernien.  In  der  Regel  füllt  eine  Lymphdrüse  jenen  Raum  des  brei- 
te Trichtereingangs  aus,  den  die  Gefasse  frei  lassen,  und  diese  Drüse  kann, 
wie  ich  zweimal  zu  beobachten  Gelegenheit  hatte,  wenn  sie  sich  ab- 
Bonaer  Weise  vergrössert  und  herabrückt ,  eine  Hemia  omenii  tauschend 
^ipiegeln« 

Die  Fi^a  'otaüs  (Endmündunf?  des  Schenkelkanals)  setzt  dem  Vor- 
Migen  einer  Hernie  insofern  ein  Hindernis«  entgegen»  als  sie  durch  eine 
Artie,  mit  vielen  Oeflhungen  für  die  hochliegenden  LymphgefSsse  and  die 
fSsM  Mpfefia  ini.  durchbrochene  Platte«  unvollkommen  verschlossen  wird, 
Ariele  an  den  Umfang  der  Oeffhung  fest  anhängt,  und  von  Hesselbach  zuerst 
>Mii|ewiesen,  von  Thomson  aber  Pascia  <r^Ma  benannt  wurde-  Diese  Platte 
^  lireag  genommen,  nichts  anderes,  als  ein  Stück  der  Fascia  superficialis^ 
^^^iches  die  Fossa  omUs  deckt,  und  mit  dem  Rande  derselben  verwachsen 
^  Der  Schenkelbruch  tritt  gewöhnlich  durch  jene  Oeffhung  der  Fascia 
^''Aram  aus,  durch  welche  die  Vena  saphena  eintritt,  und  da  diese  Ein- 
^i^tistene  bald  höher,  bald  tiefer  liefrt,  so  wird  die  Länge  des  Schenkel- 
^^Bda  von  sechs  Linien  bis  fünfzehn  Linien  variiren*  Es  kann  auch  gesebe- 
^  duB  der  Brach  durch  mehrere  Oeffnungen  der  Fascia  crtbrasa  zogleich 
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aostritt)  oder,  durch  keine  derselben  gehend,  sie  in  ihrer  ganzen  Bnüe  ■ 
die  Höhe  hebt.  Combinirt  man  diese  Verschiedenheilen  mit  jenen  an  Ur- 
sprünge (Annulus  cmraäs)  des  Schenkelbruchs»  so  begreift  man,  dass  die 
Hüllen  des  Bruches  in  verschiedenen  Fällen  verschieden  sein  können,  und 
dass  ein  Fall  denkbar  ist,  wo  die  den  Schenkelbruch  bildende  DarmscUingei 
keine  andere  Hülle  als  das  Bauchfell  haben  wird,  weil  sie  durch  ein  Lock 
des  Septum  crurale  und  durch  ein  Loch  der  Foicia  cribrosa  herausging. 

Die  Erfahrung  am  Cadaver  lehrt,  dass,  wenn  man  den  Finger  dordi 
den  Schenkelkanal  in  das  Becken  einführt,  der  Druck,  den  er  durch  die  apo- 
neurofischen  Gebilde  erfahrt,  bei  verschiedenen  Stellungen  der  Glieduu«e 
ein  verschiedener  ist.  Er  vermehrt  sich  bei  gestrecktem  und  abdücirten 
Schenkel,  und  wird  kleiner  bei  dessen  Zuziehung  und  halber  Beugung  (io 
Hüfte  und  Knie).  Letztere  Stellung  soll  der  Schenkel  haben,  wenn  man  eise 
Schenkelhernie  zu  reduciren  sucht,  und  da  die  Richtung  des  Bruches  bein 
Eintritte  in  den  Schenkelkanal  (.Armulus  cruralis\  und  beim  Austritte  rLock 
in  der  Fascia  cribrosa)  einen  Winkel  bildet,  so  muss  die  Richtung  des  Re- 
ductionsdruckes  darnach  modiGcirt  werden. 

Die  Binklemmungen  des  Schenkelbruchs,  die  durch  das  MessÄ  geho- 
ben lyerden  müssen,  und  die  niemals  krampfigen  Ursprungs  sein  können, 
kommen  am  Anfange  oder  am  Ende  des  Schenkelkanals  vor.  In  letztoran 
Falle,  wo  die  Einklemmung  durch  die  Lücke  der  Fascia  cribrosa  bedan{en 
wird,  ist  die  Erweiterung  derselben  leicht,  und  ohne  Gefahr  einer  VerletzBDg 
wichtiger  Gefasse  auszuführen.  Sitzt  die  Einklemmung  hingegen  im  Atm- 
lus  cruraUSy  so  würde  durch  einen  nach  aussen  gerichteten  Erweitenngt- 
schnitt  die  Art.  epigastrica  verletzt  werden,  weshalb  in  dieser  Richtung  nie 
erweitert  werden  darf.  Die  Erweiterung  nach  innen  durch  Einschneidang 
des  Gimbernat'schen  Bandes,  und  die  nach  oben  durch  Einschn^idung  dei 
Poupart'schen  Bandes  sind  nur  in  jenen  Fällen  gefahrlos,  wo  die  Arf*  sbäir 
raioria  aus  der  Art.  hypogasMca^  also  normal,  entspringt,  qnd  ohne  mit 
dem  Annulus  cruralis  in  nähere  Berührung  zu  kommen,  an  der  Seitenwaad 
des  kleinen  Beckens  zum  Canalis  obturatarius  verläuft.  Entspringt  m  dt' 
gegen  aus  der  Art.  cruralis  oder  aus  der  Art.  epigastrica^  unter  dem  PM- 
part*schen  Bande  (was  nach  Scarpa  unter  zehn  Fällen,  nach  J.  QoguH  unter 
vier  Fällen  einmal  geschieht),  so  schlingt  sie  sich  um  die  obere  und  iniMi 
Seite  des  Bruchsackhalses  herum,  und  die  Schnitte  nach  oben  und  nadi  inca 
können  sie  treffen.  Nur  durch  grosse  Vorsicht^  und  durch  mehrere  khiMi 
Einschnitte,  statt  eines  tieferen,  und  durch  deren  unblutige  Brwetterangi  U 
die  Gefahr  zu  umgehen.  VerpiUats  Vorschlag,  in  keiner  der  genaiBtti 
Richtungen,  sondern  direct  nach  unten ,  durch  Einschneiden  dea  Lfg*  giM" 
cum  Cooperi,  die  Einklemmung  des  Schenkelbruchhalses  zu  heben,  variW 
um  so  mehr  Beachtung,  als  das  Ug^  pubicum  mit  dem  Gimbemaf  adMi  ** 
unterbrochen  zusammenhängt,  und  eine  Trennung  des  ersieren,  wekhe  tti 
keine  Geflssanomalie  gefährdet  wird,  eine  Abspannung  des  InUlenni  wi 
somit  Lösung  der  Einklenunung,  nothwendig  herbeifftfarb 
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Dia  Literatur  über  die  Anatomie  der  Schenkelhemien  ist  theils  in  jener  über  die 
($.  162)  enthalten»  theils  in  folgenden  Specialabhandlungen  zu  suchen : 
JL  LtMiom,  on  the  formation  and  connexious  of  the  crural  arch.  EdinB.  1819.  4.  — 
IT.  Ltmrenee,  Abhandlung  von  den  Brüchen,  nach  der  dritten  engl.  Originalausgabe 
nbersetzt  von  Busch.  Bremen.  1818.  —  Cr.  Breschei,  sur  la  hernie  femorale.  Paris. 
1819.  4.  —  J.  A  Dememuxy  recherciies  sur  l'evolution  du  sac  hemiaire,  avec  8  plan- 
ehai.  Paris.  1842.  —  &  Kircknery  Lehre  von  den  Cnterleibsbrüchen.  Hamburg.  1842. 
Mit  6  Tafeln. 

%.  186«  Binde  des  Uoterschenkels  und  des  Fusses. 

Die  Famsia  lata  wird  in  der  Gegend  des  Knies  durch  Aornahme  ring- 
nniger  Sehnenfasern,  welche  vom  Ug.  intermusculare  exL  stammen, 
cdeutend  Yerstärkt,  deckt  hinten  die  FoBsa  popUlea^  und  adharirt  vorn 
0  die  Kniegelenkkapsel ,  die  Seitenbänder  des  Knies  and  die  Condyli  fe» 
wrii,  bekommt  von  den  Sehnen  der  Unterschenkelbeuger  ansehnliche 
OBlirkiingen^  and  wird  zur  Binde  des  Unterschenkels.  Diese 
»cht  keine  vollstindige  Kreistour  am  die  Muskeln  des  Unterschenkels 
efum,  aondern  lässt  die  innere  Fläche  des  Schienbeins  unbedeckt.  —  Der 
ie  Wadenmaskeln  umhüllende  Theil  der  Binde  heisst  Fascia  surae.  Er  ist 
\  ein  hoch-  und  tiefliegendes  Blatt  gespalten.  Das  letztere  geht ,  strafT  ge- 
pennt, vom  inneren  Winkel  des  Schienbeins  zum  hinteren  Winkel  des  Wa- 
enbeins,  und  bildet  die  Scheidewand  zwischen  der  hoch-  und  tiefliegenden 
Inihlatur  an  der  hinteren  Seite  des  Unterschenkels.  An  der  vorderen  Seile 
\n  Unterschenkels  werden  der  TibiaNs  anticui^  Extensor  haUucis  und 
Ixknior  dig.  langus  von  den  beiden  Wadenbeinmuskeln  durch  die  Inser- 
iofi  der  Binde  an  der  vorderen  Wadenbeinkanle  von  einander  getrennt. 
Ke  Binde  ist  in  der  ganzen  Länge  dieses  Gegend  sehr  stark,  und  dient  in 
hrer  oberen  Hälfte  selbst  dem  Moskelfleische  zum  Ursprung.  Eine  Hand- 
reit  Aber  dem  Sprunggelenk  wird  sie  durch  Querfasern,  welche  von  der 
Trbta  Mae  zur  Crista  ftbulae  laufen ,  gekräftigt ,  und  nimmt  den  Namen 
M*  trofuversum  an.  Am  Sprunggelenke  selbst  bildet  sie  vorn  das  L^. 
fuehium  m.  annulare  anterhu ,  innen  das  Ug-  laciniatum  «•  annuhwe 
%L^  ond  aussen  das  Hetinaculum  tewUnum  peraneorum  $•  annulare 
>fc)  -<^  deren  Verhältniss  zu  den  Sehnen  der  fiber  das  Sprunggelenk  zum 
IHM  weglaufenden  Muskel  schon  oben  geschildert  wurde,  und  geht  in 
t  Binde  des  Fusses  über,  welche  in  eine  Fussrücken-  und 
ohlenbinde  zerfällt.  Erstere  (.AponeurosU  dorealis  pedUi)  ist  dAnn 
li  schwach,  heftet  sich  an  die  SeitenrAnder  des  Fusses,  ud  Udsl 
^  Lagen ,  welche  auf,  zwischen  und  unter  den  SAnen  dar 
ur  sich  verbreiten;'  letztere  CApaueuraHe  pUmkarUi  ^ 
Ml  der  ganzen  sehmgen  Binde  der  unteren  EztrsnUt 
fr  Sohle  am  dicksten^  und  an  der  Ikberaettae  ori 
Wrt,  eine  Linie  und  darüber  stark.  Die  Seiteatl 
Ai  ood  heften  sich  an  die  Rinder  des  Ikw 
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aponeurose  befestigte*  Zwei  Scheidewände ,  welche  in  die  Tiefe  dw  SoUe 
eindringen»  theilen  die  Muskeln  des  Plattfusses  in  drei  Gruppen,  und  ^rw- 
weben  sich  mit  einem  sehnigen  Blatte ,  welches  unmittelbar  an  den  Knodiai 
des  Fusses  anh'egt,  und  die  untere  Fläche  der  Musculi  ifUeronei  über- 
zieht. Gegen  die  Zehen  zu  wird  die  ApaneuraHs  planiaris  breiter  und 
dünner  9  und  spaltet  sich  vor  den  Capüulis  osHum  metaiarsiin  fünf  Schen- 
kel ,  welche  theils  an  die  Scheiden  der  Beugesehnen  treten ,  theile  mit  den 

Querbändern  der  Köpfchen  der  Miltelfussknochen  sich  verweben. 

Die  Starke  und  Onnacbgiebigkeit  der  sehnigen  Binde  der  unteren  Extremität  er- 
kJärt  die  henigen  Schmerzen,  welche  bei  entzündlicher  Anschwellung  tief  gelegener 
Organe  nothwendig  entstehen  müssen,-  macht  die  grossen  Zerstörungen  tiegreiflich, 
welche  tiefliegende  A bscesse  veranlassen,  und  rechtfertigt  den  frühseitigen  Gebrandi 
des  Messers  zur  Eröffnung  derselben.  Die  Aponewroti»  plantaris  wirkt,  ausser  dats  «e 
die  tiefen  Gefasse  und  Muskeln  beim  Gehen  gegen  Druck  in  Schutt  nimmt,  lugleiefa 
als  Band,  um  die  Wölbung  des  Fusses  aufrecht  zu  erhalten,  und  kann ,  wenn  sie  in 
Folge  ursprünglicher  Bildungsfehler  zu  kurz  ist,  abnorme  Krümmung  des  Füsses  be- 
dingen, deren  Beseitigung  eine  subcutane  Trennung  der  Aponeurose  ertieischt 

§•  187.  Literatur  der  Muskellehre. 

Nach  Galen  8  Berichten  hat  Lpcus  zuerst  über  die  Muskeln  geschri^ 
ben,  und  eine  grosse  Anzahl  derselben  entdeckt.  Btrfiu  von  Ephes^a 
belegte  einige  Muskeln  mit  besonderen  Namen  9  während  die  meisten  von 
Galen  und  seinen  Nachfolgern  blos  durch  Zahlen  von  einander  unterschie- 
den wurden.  Jacob  SyMus  >  Professor  der  Medicin  am  CoUige  roytl  ^ 
France  (1550),  bildete  aus  der  griechischen  Sprache  die  meisten  Muskel' 
namen ,  welche  jetzt  noch  üblich  sind. 

B^  S.  Albmi,  hisloria  musculorum  hominis.  Lugd  Bat  1734 — 1736.  4.   Spatere  A^* 

lagen:  1784,  Frankfurt  und  Leipzig.  1796,  Bamberg  und  Wurzburg. 
—    Ejusdem  tabulae  sceleti  et  musculorum  hom.  Lugd.  Bat.  1747.  fol. 
K,  Sandifbrtf  descriptio  musculorum  hom.  Lugd.  Bat.  1781.  4. 
J,  G.  WaUer,  myologisches  Handbuch  zum  Gebrauch  derjenigen^  die  sich  in  der 

gliederungskunst  üben.  2.  Aufl.  Berlin.  1784.  8- 
/.  Barths  Anfangsgründe  der  Muskellehre.  Wien.  1786;  mit  kleinen,  aber 

Figuren,  wenn  auch  nicht  durchaus  richtig  gezeichnet. 
M»  MÜH%,  Abbildung^en  der  Myologie  und  Aogiologie.  Landshut.  18)1.  gr.  foL    aVBi^ 

%  Banden  Text. 
J.  Quam,  the  muscles  of  the  human  body.  London.  1836.  fol. 
J,  C  M  Langenbecky  icones  anat  Myologiae  tab.  XXVIll.  GöU.  1838.  fol. 
J.  B'  Glbuker  und  J.  Milde,  die  chirurgische  Muskellehre  in  Abbildungen.  Hamb«*^^ 

1839.  4. 
Tiuon,  a  new  and  improved  System  of  myology.  2.  edit.  fol.  London. 
8.  T.  Sömmtriing,  Lehre  von  den  Muskeln  und  Gefässen.  Herausgegeben  von 

Leipzig.  1841.  8.;  durchaus  genaue,  und  auf  eigene  Untersuchungen  geatutite 

Schreibungen,  mit  zahlreichen  Angaben  über  Muskelvarietaten. 

Ueber  die  Muskeln  einzelner  Gegenden  handeln: 
D.  C.  CaureelieM,  icones  musculorum  capitis,  Lugd.  Bat.  1743*    4.  ^nsden  k 
museokuram  plantae  pedis.  Amstel  1760.  4. 
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obeerv.  anat  Veuet  1714.  4.  Reich  aoaorgfälügen  Beobachtungen  über 

0  kWneren  Muekefai  des  Gesichts,  des  Kehlkopfes,  und  der  Oenitalien. 
Utaftfcty  de  musculis  cervicis  et  dorsi  comparatis.  Berol.  18S6. 

K  WmUer,  anatome  musculorum  teneriorum  corp.  huoL  Ups.  1731.  4. 
K  neOe,  de  muscuKs  rotatoribus  dorsi.  Bemae-  1888.  4.  —  Desselben:  Oeber 
m  9We«if  kroika  und  den  Flesor  digit,  n^Hmis.  MMer*»  Archi?.  1839.  pJHO. 
.  att^Uar,  sur  le  mouvement  des  cötes,  et  sur  Faction  des  muscles  interoostauz, 

1  den  meoL  de  l'acad.  de  science.  Paris.  1778. 
%  de  musculis  diaphragmaUs,  in  dessen  Opp.  minor.  VoL  1. 

%  de  febrica  bracbii,  in  dessen  Demonstr.  anaL  patboL  Amstd.  1760.  foL 
.  WiMkm,  observations  surlarotation,  la  pronation,  la  supination  etc.  indenmto. 
)  racad.  de  Paris.  1729. 

olbeii,  remarques  sur  le  musde  grand  dorsal,  et  ceuz  du  bas  ventre ,  in  den  m^m. 
I  racad  de  Paris.  1726. 

Isiiiwi,  sur  l'anatomie  du  bas  ventre.  1.  li?r.  Paris. 

iMty  die  Extremitäten  des  menschlichen  Körpers,  ein  Chirurg,  anat  Versuch,  in 
wßeakeim'M  Zeitschrift  t6.  und  31.  Bd. 

fiTp  über  die  Azelbinde  und  ihrVerhaltniss  tum  LfUis$iimu  dorsi,  in  der  dsterr. 
ed.  Wochenschrift.  1846. 

Jnter  den  Gesammtwerken  über  die  Anatomie,  welche  der  Muskellelire 
ImoDdereAurmerksainkeit  widmen,  zeichnet  sich  vor  allen:  WinslowM 
dtion  anatomique  de  la  stmcture  du  corps  humain.  Amstelod.  1752. 
BS,  wo  dem  Mechanismus  der  Muskeln  ein  eigener  sehr  lehrreicher 
miU  gewidmet  ist. 

Jeher  Muskelvarietäten  handeln: 

h  Wmäery  observationes  novae  de  musculis.  Lips.  173t.  4. 

IMfcr,  observationes  myologicae.  Götting.  1742.  4. 

1  Uenfamm^  de  musculorum  varielatibus.  Erlang.  1765.  4. 

w  MasenmMilery  de  nonoullis  musculorum  varietatibus.  Lips.  1804.  4.  und  in  Ism- 

■Mi«undüo«e«maifer*«BeiträgenfurdieZergliederuogskuQSt.  Leipzig.  1800. 1.  Bd. 

;.  GmUaer,  diss.  muscuk>rum  varietates  sistens.  Berol.  1813.  4. 

0.  JCeM ,  Beitrage  cur  pathol.  Anatomie.  Berlin.  1813.  8. 

r.  SO»,  diss.  muscuk>rum  varietates  sistens.  Berol.  1815  8. 

fkiMcämmm,  anat  Wahrnehmungen  über  noch  unbemerkte  Varietiten  der  Mus- 

dii,  in  den  Abbandlungen  derphys.  med.  Societat  in  Erlangen.  1.  Bd.  Frankfurt 

n  M.  1810. 

rr,  Bescbreibong  mehrerer  MuskeWarietaten.  In  Metkefi  Archi?.  VIL  Bd. 

mU,  diisertatio  de  lusibus  naturae  praecipuis   in  disponendis  musculis   tadeL 

iodoh.  1836.  8. 

1^  BäUettj  an  acoount  of  the  anomalies  of  the  muscular  System  etc.  Edinb.  1847. 

0ni*er,  Abhandlungen  aus  dem  Gebiete  der  med.  chir.  Anatomie.  Beriin.  1847. 

Pitfiffltfifriif,  Siemodeidamasloiäeui,  OuaUlaris.) 

KMh,  Beobachtungen  aus  dem  Gebiete  der  Anatomie  etc.  Heidelberg.  1850.  fol. 

Aoomtlien  von  Moskehi  und  Gelassen.) 

In  P.  Meckets  pathol.  Anatomie ,  and  dessen  Handbuch  der  menach- 
I  Anat  2.  Band ,  finden  sich  zahhreiche   Angaben  über  Moakelspiel- 


n*  (i  187.  titeratnr  der  IfuskcHahre. 

Ueber  Sohleimbeulel: 
Ck.  M,  Koek,  dl8B.  de  banis  tendiaiiin  mucosis.  Lipe.  1789.  4. 
A.  Monro^  a  deseription  of  all  the  Imrsae  mucosae  of  the  baman  body.  Ediiib.  1. 
foL  Deut«cb  von  BotennHUIer.  Leipeig.  1799.  fol. 
«    E.  GerUek,  de  burais  tendiniun  macosis  in  capite  et  eollo  reperiandis.  o.  tab.  Vie^t 
1793.  4. 

Praktische  Zergliederong  der  Maskeln. 

J.  F,  CoMsebohm,  methodas  secnndi  musculos.  Halae.  1739.  8.  deutsch.  Halle.  1740. 
F.  M.  Duoemoff,  myotomologie,  ou  rar!  de  diss^uer  m^thodiqQemeot  lee  nrascles  da 
Corps  humain.  Paris.  1749.  12. 

Ueber   Aponenroeen  und  topographische  Anatomie  han* 
dein  die  in  der  allgemeinen  Literatur  angeführten  Werke  über  chirurgische 
Anatomie,   und  über  die  Beziehungen  der   Äusseren  Form 
Muskelsystem  die  Werke  über  plastische  Anatomie : 

J,  H,  ZätMUer,  Anleitung  zur  anatom.  Kenntniss  des  menschlichen  Körpers  für  Zeic 

ner  und  Bildhauer.  Zürich.  1790.  8. 
J.  G,  Salvaffe,  anatomie  du  gladiateur  combattant.  Paris.  1812.  fol. 
P.  Mateagni,  anatomla  per  uso  degli  Studiosi  di  scultura  e  pittura.  Firense.  1& 

fol.  Prachtwerk. 


vierte«    Baeh. 
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}.  B^ff  der  Sinneswerkzeuge  und  Eintheiluiig  derselben. 

Otgme  oder  zusammeD^etEle  Apparate,  welche  von  aussen 
:  Einflösse  —  Reize  —  auTnehmen,  und  vermittels!  der  EmpSn- 
lie  veranlassen,  zum  Bewosstsein  bringen,  faeiasen  Sinneswerk- 
ind  jener  Zvreig  der  Anatomie,  der  sich  mit  ihrer  Untersuchung 
1)  Sinnenlehre,  AealhesMogia.  EmpGndungen,  und  durch 
Siellongen  anzuregen,  ist  die  gemeinsame  physiologische  Tendenz 
«Werkzeuge;  die  Art  der  Empfindung  dagegen  in  jedem  einzelnen 
hiedene-  Da  die  Empfindung  blos  ein  zum  Bewuestsein  gelangter 
zustand  eines  Nerven  ist,  so  ist  eine  fQr  die  AnTaahme  eines  äos- 
Iruckes  zweckmiasig  organisirle  Nervenaosbreilnag,  Bnatomlecher 
iditer  der  Sinnesorgane.  Dem  Wesen  nach  ist  somit  jedes  Sinnes- 

nur  eine  besonders  modificirle  Nervenendigung,  und  die  Sinnen- 
Theil  der  Nervenlehre.  Da  jedoch  die  organischen  Vorrichtungen, 
!che  die  äusseren  Eindrücke  auf  das  peripherische  Nervenende  ge- 
Ifo,  bei  gewissen  Sinnen  sehr  complicirt  werden,  und  eine  eigene 
%  erfordern,  so  bilden  die  Sinneswerkzeuge  mit  Recht  das  Object 
Odern  Lehre  der  beschreibenden  Anatomie.  Sie  als  sensitive 
)ide  in  die  Splanchnologie  aufzunehmen)  erlauben  die  anatoml- 
hiltnisse  des  Tast-  und  Geruchorgaoi  nicht. 
Snneswei^zeuge  werden  in  die  einfachen  und  tuaammen- 
in  eingetheilt.  Erster«  sind  des  Tast-,  Geruchs-  und  Geschmacks- 
tten  das  Seh',  und  H&rorgan>  Bei  jenen  trifft  der  Äussere  Ein- 

noaltrre  Nervenansbreitung  direct,  bei  diesen  kann  er  nur  durch 
Klong  besonderer  Vorrichtungen,  die  ihn  leiten,  dämpfen,  oder 
,  auf  sie  wirken.  Alle  Sinneswerkzeuge  sind  paarig,  oder  wenig- 
nelriscb  unpaar,  und  nehmen,  mit  Ausnahme  des  Tastorgans,  die 
lalheü  des  Kopfes  fdr  sie  bereiteten  Höhlen  ein,  um,  wie  der  Ge- 
I  Geschmackssinn,  Aber  den  Eingängen  des  Leibes  zu  wachen, 
der  Gehör«-  und  GeBicbtsainD,  möglichst  freien  Spielraum,  und 
■tngtichkeit  zu  gewinnen. 

SiioM*frt«vee  bilden  du  Band,  wAlc^ho*  deii  Geist  des  Menschen  an  die 
■  Well  knüpn.  Rebco  ita  imlan  Impuli  (U  winir  iulelkkluellen  Enlwick- 
oen  Ooifll    UDd   baraldisrn  thn  mit  Vor«(ollmigfa  und   I 

u)  Wir  (irführen  durch  die  Sinne 

•  bTMnvpttUBUDd  gewisser  ^L'rven,  nicht  die  Qualität 

d  des  SiODesaerreD  sich 

'ir  durcb 

cblea  Eindröcke 


S8t  S.  189.  Begriff  des  Tastsinnes.  $.  190.  Lederfaant. 

als  Attribute  der  Körper  ausser  uns  zu  nehmen,  und  Färb  e,  Ton^Gerachals 
Objectives  aufzufassen,  obwohl  diese  Worte  nur  das  Bcwusstsein  einet  subjecti^v^i 
Zustandes  ausdrücken.  Da  der  Geschmackssinn  nicht  auf  die  Zunge  allein  beechrmn^^ 
ist,  sondere  auch  andere  Theile  der  Mundhöhle  für  sich  in  Ansprach  niinmty  io 
er  nicht  hier,  sondern  in  der  Eingeweidelchre,  §.  2%7,  abgehandelt. 


A)  Tastorgan. 
§.  189.  Begriff  des  Tastsiooes. 

Das  allen  organischen  Gebilden,  mit  Ausnahme  der  Homgewebe»  in 
verschiedenem  Grade  zukommende,  durch  die  Gefi^enwart  sensitiver  Nerven 
vermittelte  Empfindungsvermögen  entwickelt  sich  in  der  Haut  zum  Tast- 
sinn, der  uns  aber  die  mechanischen  Eigenschaften  der  Körper  der  .^nssen- 
welt,  Gestalt,  Schwere,  Cohäsion  etc.  belehrt.  Die  Haut  tritt  somit  in  die 
Reihe  der  Sinnesorgane,  obwohl  ihr  noch  eine  Menge  Nebenbestimmangen 
zukommen.  Das  Vermögen  der  Haut  zu  empfinden^  hingt  von  der  Menge 
und  Feinheit  ihrer  sensitiven  Nerven  ab,  deren  durch  verschiedene  ioasere 
Einflösse  hervorgerufener  Erregungszusland  die  grosse  Verschiedenheit  von 
Gefühlen  bedingt,  welche  zwischen  Schmerz  und  Wollust  liegen*  Diesfs 
EmpGndungsvermögen  ist  noch  kein  Tastsinn.  Um  zu  letzterem  zu  werden, 
^ird  die  Muskelthäligkeit  in  Anspruch  genommen.  Die  blosse  BerähroDg 
eines  äusseren  Körpers  erregt  kein  Tastgefuhl,  und  verschafft  uns  höchsteoa 
eine  Vorstellung  von  der  Grösse  des  Druckes,  welchen  ein  schwerer  Körper 
auf  die  Haut  ausübt.  Zur  Bestimmung  der  Ausdehnung»  Foniif  Bkrie,  Be- 
schaffenheit der  Oberfläche  eines  Körpers,  muss  eine  mit  hoher  Empfindongt- 
fShigkeit  begabte  Hautpartie  —  wie  am  tastenden  Finger  —  durch  Moskel- 
wirkung  an  der  Oberfläche  des  zu  betastenden  Körpers  herumgeiUrt}  und 
an  ihn  angedrückt  werden.  Wir  werden  der  Grösse  der  MuskelanstrengQDgt 
welche  hiezu  erforderlich  ist,  bewusst,  combiniren  dieses  BewusstaeiD  mit 
der  durch  die  einfache  Berührung  entstandenen  Gefuhlsperception,  und  ge- 
langen' auf  diese  Weise  zu  einer  sehr  genauen  Vorstellung  über  die  macbani- 
scben  Eigenschaften  eines  Körpers.  Der  Tastsinn  bildet  mithin  den  natftr« 
liehen  Uebergang  von  der  Muskel-  zur  Sinnenlehre. 

$•  190.  Lederhant. 

Die  allgemeine  Hülle  des  menschlichen  Leibes  ChUeffumetUym  etm- 
mune)  besieht  aus  drei  in  anatomischer  und  vitaler  Beziehung  sehr  vwadiie- 
denen  Schichten,  welche  von  aussen  nach  innen  als  Oberhaut,  Leder* 
haut  und  Unterhaut-Bindegewebe  auf  einander  folgen«  Nur  die 
mittlere  —  die  Lederhaut,  Derma,  Cuäs,  —  erscheint  als  Trl^r  und 
Vermittler  der  Tastempfindungen,  und  wird  deshalb  vor  den  flbrigHi  abge- 
bandelt.  Sie .  besteht  aus  äosserst  feinen  und  kurzen^  in  illea  mIi^Imi 
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Ridilniigen  sicli  kreatenden,   dehnbaren  Zellstofffibrillen ,  welche  so  dicht 
SD  dnander  verGlzt  sind,  dass  der  Schnittrand  der  Haut ,  mit  freiem  Auge 
getelreii)  vollkommen  glatt   und  homogen    erscheint.    Erst  durch  sorg- 
filtige  Entwirrung  eines  kleinen    Stückchens  dieses   HaulGIzes,    mittelst 
feiner  Nadeln  auf  einer  Glasplatte,  erkennt  man  bei  grossen  mikroskopischen 
FafrSsserungen  die  faserige  Textur  der  Lederhaut ,  welche  im  gegerbten 
Zostiode  auch  ohne  Hilfe  des  Mikroskops  gesehen  wird*    In  den  tieferen 
Sduchten  der  Haut  werden  den  ZellstoflFGbrillen  noch  gewundene,  hin  und 
wieder  selbst  spiral  geschlängelte,    elastische  Fasern  beigemengt.    Glatte 
■ukelfasem  finden  sich  ebenfalls  in  ihr  vor,  und  zwar  nur  an  solchen  Haut- 
stellen, welche  behaart  sind.  —  Setzt  man  die  Pole  eines  magneto-elektri- 
seilen  Apparates  auf  die  befeuchtete  Haut  eines  lebenden  Menschen,  so  ent- 
steht in  Kärze  durch  Contraction  der  glatten  Muskelfasern  die  schönste  QUis 
enterina.  —  Die  Haut  hängt  mit  den  Fascien  der  Muskeln  durch  stärkere 
Faserbflndel  zusammen,  deren  Dehnbarkeit,  Länge  und  Dicke  mit  der  Falt- 
barkeil der  Haut  im  Verhältnisse  steht.  Diese  Bündel,  welche  das  Unter- 
haut-Zellgewebe durchsetzen  müssen,  um  auf  eine  Fascie  zu  treffen,  bilden 
geriomige  Maschen  von  verschiedener  Grösse ,  in  welchen  die  Fettcysten 
des  Unterhaut-Zellgewebes  eingeschaltet  werden«  Jedes   dieser  Bündel  bil- 
det eine  Art  Haltband  für  die  Haut,  und  nimmt  dort,  wo  die  Haut  nicht  in 
Falten  aufgehoben  werden  kann ,  sehnigen  Charakter  an  (Handteller)  Platt- 
fnai,  behaarte  Kopfhaut).  An  gewissen  Stellen  der  Haut  erscheinen  sie  kurz, 
atrail^  und  mehrere  neben  einander  liegende  verschmelzen  zu  breiten  Strei- 
fen, welche  die  Haut  noch  inniger  an  die  lieferen  Fascien  heften,  und  durch 
daoZng^  den  sie  auf  jene  ausüben,  rinnenformige  Vertiefungen  —  Furchen 
"^erzeugen,  welche  im  Gesichte)  in  der  H'^hlhand,  am  Carpus,  an  den  Beug- 
Qnd  Sireckseiten  der  Finger  und  Zehen^^elenke,  und  bei  fettleibigen  Personen 
(beiondfrs  Kindern)  an  der  inneren  und  hinteren  Seite  des  Knies  sehr  mar- 
kirt  erscheinen.  Diese  Furchen  machen  die  Streckung  der  Haut  ohne  Zerrung 
■Bglich,  and  verhüten  beim  Beugen  eine  zufällige,  ml  Knickung  und  Ein- 
Ueumng  verbundene  Faltung  derselben.  Von  die.^en  Furchen  vinil  jene  zu 
Mondieiden,  welche  temporär  durch  die  Wirkung  der  subcutanen  Muskeln 
■Mehen  (an  der  Stime,  im  Gesichlei  am  Hndensack,  am  Ballen  des  kleinen 
hgin),  dch  während  der  Ruhe  des  Muskels  wieder  ausgleichen ,  und  erst 
■K  den  Jahren  zu  bleibenden  Runzeln  werden.  Ueberdies  ist  die  ganze  aus- 
ivefüdia  der  Haut  durch  unregelmtauc  gekreuzte^  kleinere  Furchen  oder 
Kaschnille  wie  facellirt^  und  veriiarl  diaaei  fTwOrli^lto  Ansehan  nur  durch 
hbi  Aaidabnaiigsgrada  bei  Waiaarar  id  glla- 

winL 

Dia  Oieka  dar  Ladarbnit  Man 
all  Gesetz  0sltea,  da«  dio 
nnd  der  OUednuMBsn^  d 
dörÖeieBka^  wo  aia  äi 
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am  Afterrande,  wird  sie  durcli  Wanne  and  HautausdÜDstung  fortwaM« 
und  erbalt  dadurch  einen  Grad  von  Empfindlichkeit,  der  den  durch  hio 
abgestumpften  Hautpartien  des  Ges&ses  und  des  Rückens  abgeht.  —  ] 
nach  wetebem  sich  die  Fasern  des  Bautfiizes  kreuzen,  ist  noch  nicht  bd 
scheint  überhaupt  an  verschiedenen  Uautstellen  bedeutenden  Modifica^ioiM 
liegen.  Die  Gestalt,  welche  eine  an  verschiedenen  Puncten  durch  dassdbe 
erzeugte  Hautwunde  annimmt,  konnte  Ober  diese  Frage,  und  überdat 
einer  bestimmten  Spannungsrichlung  Anfiichluss  geben.  Nach  den  Ven 
FOkolf  Dmpmifiremt  Mä^ßi^ne,  hat  ein^  mit  einem  konischen  Pfriemen  er» 
wunde 9  nie  eine  runde,  sondern  eine  winkelig  verzogene,  tongitudinale 
eckige  Gestalt,  nach  Verschiedenheit  der  Wundstelle.  Selbst  an  sehr  nah 
Puncten  variirt  die  Form  des  Stiches  bedeutend^  und  folgt  nur  an  den  E 
der  LSngenacbse  derselben. 

Die  Zusammenziehungsfähig^eit  der  Haut  (die  bei  plötzlicher  Einw 
Kilte  oder  bei  Gemüthsbewegungen  die  sogenannte  CWü»  onserina  eraeagt] 
den  Wundarzt  wichtigste  Lebenseigenscbaft  der  Haut  Sie  erklärt  ihm  du 
Verkleinerung  grosser  Hantwunden  (z.  B.  nach  Amputationen  der  weiblii 
durch  aOmälige  Zusammenschiebung  der  ganzen,  den  Wundrand  bildenden 
—  die  stemförmig  convergirenden  Faltungen  der  Haut ,  nach  der  Anw 
Glüheisens  und  der  Moxen ,  —  die  bedeutende  Zurückziehung  der  Haut  1 
tionen  (so  dass  es  ihm  Regel  geworden,  die  Haut  tiefer  als  die  Muskeb  » 
den,  um  die  zur  Deckung  der  Wunde  nöthige  Haut  zu  ersparen),  — das 
Wundränder  überiiaupt,  —  und  die  Notbwendigkeit  der  Anlegung  der 
letzteren  Erscheinungen  hat  auch  die  physische  Elasticität  der  Haut  bedeu 
theil ,  welche  sich  auch  nach  dem  Tode  eriialt,  indem  ein  kreisförmiges  i 
tenes  Uaulstuck  die  Lücke  nicht  mehr  ausfüllt,  die  durch  seine  Wegnahme 

Partielle  Hautverluste  ersetzen  sich  nie  durch  Regeneration  der  Haut 
nur  durch  die  Zusammenziehung  der  Wundränder,  und  durch  das  blutar 
Narbengewebe  ersetzt^  welches  in  anatomischer  und  physiologischer  Beij 
normalen  Hautgewebe  verschieden  ist,  indem  es  weder  Scbweiss-  noch 
enthält,  und  niemals  Tastwärzchen  erzeugt 

Zahlreiche  Geiasse  und  Nerven  dringen  durch  die  feinen  Ht 
Faserfilzes  gegen  die  freie  Oberflache  der  Cutis  vor,  um  in  den 
Tastwärzchen;  Papulae  taclus^  einzugehen,  mit  welchen 
wie  besäet  ist,  und  deren  Summe  als  eine  eigene  Schichte  der  Hai 
men,  und  als  Corpus  papilläre  bezeichnet  wird.  S\%  sind  jedoch  1 
thömlichea  Attribut  der  Haut,  sondern  finden  sich  auch  an  gewinei 
häuten,  welche  dadurch  für  Tastgefuhle  empfanglich  werden:  Sc 
der  Augenlider ,  der  Zunge,  der  grossen  und  kleinen  Schamk 
iScheide  und  des  Gebärmuttermundes.  Die  Verbreitung  der  Taal 
ist  keine  gleichförmige*  An  der  Tastflache  der  Finger ,  an  den  L 
der  Eichel)  sind  sie  dicht  gedrängt,  und  erscheinen  länger 9  alsi 
empfindlichen  Stellen.  An  der  Brustwarze  und  Eichel  sieben  aie  ii 
oder  Inselchen  von  4 — 10  gehäuft«  An  der  Volarseite  der  Fiii| 
stehen  sie  in  gekrümmten,  concentrisch  verlaufenden  Linien,  wel 
sen  bilden,  deren  lange  Achse  am  Daumen  und  Zeigefinger  mit 
genachae  des  Fingers  übereinstimmt ,  an  den  übrigen  FiogiEtt  | 
Ulnarrand  abweiehl.  Die  Gestalt  der  Tastwärzchen  entwiGkilt- 
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knm  meriÜNuren  Höckerchen  (Haut  des  Rückens)  zu  einem  eine  Linie  hohen 

Kcfel  mit  abgerundeter  Spitze  (Fusssohle),  oder  zu  einer  schlanken)  fast 

fadeniSmiigen  Papille,  von  noch  grösserer  Länge  (Ballen  der  Ferse)«  Jede 

Tastwarze  besteht  aus  demselben  faserigen  Grundgewebe,  wie  die  Cutis 

(out  nehmen  die  Fibrillen  mehr  parallele  Richtung  an).  Zu  jeder  kleineren 

Rapille  tritt  eine  capillare  Arterie,  welche  unverästelt  in  ihr  aufsteigt,  um 

ils    Vena    zurückzukehren  —  Gefassschlinge    der    Warze  —  und 

eioe  eben  so  sich  verhaltende  Nervenprimilivfaser  —  Nervenschlinge  (?)• 

Nor  an  grosseren  Warzchen  treten  mehrere  Arterien  in  die  Basis  derselben 

ein,  und  kehren  wohl  auch  nicht  durch  einfaches  Umbiegen  in  eine  Vene 

mräck,  sondern  wiederholen  das  Auf-   und  Niedersteigen   zwei  bis  drei 

Mal.  Letztares  Verhalten  Irifft  man  jedoch   nie  an  den  eigentlichen  Tast- 

wönchen  der  Haut,   sondern  nur  an  den  grössten  Geschmackswärzchen 

der  Zunge. 

Die  PapiUtie  taetu»  werden  durch  Entfernung  der  Epidermis  mittelst  Abbrühen 
der  Beobachtung  luganglich.  —  Ein  merkwürdiges  Verhalten  zeigen  die  Gefasse  der 
unter  dem  Nagel  in  Längenreihen  gelagerten  Tast Wärzchen.  Das  arterielle  Gefass,  wel- 
ches zu  der  ersten  Papille  einer  Warzenreihe  tritt,  geht,   nachdem  es  die  einfache 
.Ammh  rm$aUaris  gebildet,  zur  zweiten,  zur  dritten  und  so  fort,  und  es  ist  somit  der 
absteigende  Sebenkel  einer  Ansa  nicht  als  Vene  zu  nehmen.  Ebenso  interessant  sind 
die    TOD  tlerber  aufgefundenen  Verknauelungen    der  Nervenschlinge  (Tastrosetten), 
^relehe  durch  feine,  getrocknete ,  und  dann  mit  Terpentinöl  befeuchtete  Schnitte  der 
Uant  (wodurch  die  Nervensubstanz  milch  weiss  gefärbt  wird)  zur  Anschauung  ge- 
bracht werden.  Treffliche  Abbildungen  der  Taslwärzchen  enthalten  Amoltts  Icones 
aoaL  Fase.  11.  Tab.  XI.,  und  Gerber  $  Atlas  zu  seinem  Handbuche  der  allgem.  Anat. 
Tab.  V.  und  VI.  —  Die  auf  den  Fingern  und  auf  dem  Rucken  der  Hände  bei  jungen 
Individuen  häufig  vorkonmienden ,  und  oft  von  selbst  wieder  vergehenden  Warzen 
iVerrueme)  enthalten  mehrere,  3'-4mal  verlängerte^  und  an  ihrem  Ende  kolbig  ver- 
dickte Tastwarzcheu. 

$.  191.  DrOseo  der  Haut. 

a)  Talgdrüsen,  Glandulae  sebaceae*  Um  den  als  Epidermis  spä- 
ter zu  beschreibenden  hornigen  Ueber/.ug  der  Haut,  und  die  in  der  Haut 
^^meliMlen  Hornfaden   (Haare)  gegen  die  Einwirkung  der  äusseren   Luft 
^Bl  des  Schweisses  zu  schützen,  sie  geschmeidig  zu  machen,  und  ihre 
IHMrhaftigkeit  zu  vermehren,  werden  diese  Gebilde  mit  einer  fetten  Salbe 
WjHt,  welche   in  kleinen  trauben  formigen  oder  einfach  schlauchähnlichen 
Tilgdriksen  der  Haut  bereitet,  und  durch  deren  Ausführuogsgänge  als  so- 
Ccwute  Hautschmiere  oder  Hanttalg^  Sdmm  s.  Smegma    cuia' 
^Mi)  an  die  Oberfläche  des  Integuments  geschafft  wird.  Nur  der  Hand- 
L       Wkr,  die  Sohle,  die  Dorsalfläche  der  zweiten  und  dritten  Phalangeni  md 
k      fc  bat  des  männlichen  Gliedes  (ohne  dessen  Wurzel)  entbehren  der  T- 
I      ^Im,  Ihre  Gestalt  geht  vom  einfachen  keolen-  oder  birnfomtotr 
J     ckft  Ott  Bücken)  in  eine  mehrfach  zellig  ausgebnchtele  HBhb 

I 
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Nase,  den  Lippen,  am  Umfange  des  Afters) ,  welclie  sich ,  aber  das  Fawr- 
gewebe  der  Cutis  hinaus,  in  das  darauf  folgende  Unterhautzellgewebe  er- 
streckt. Ihre  innere  Oberfläche  ist  mit  einer  dünnen  Schichte  Epidermis- 
Zellen  bekleidet^  welche  gelegentlich  abfallen,  und  mit  dem  fetten  Drüsen- 
secrete  ausgeleert  werden.  Ihre  Ausfuhrungsgänge,  deren  Dicke  zwischen 
0,10"'  und  0,06'"  variirt,  münden  entweder  frei  an  der  Oberfläche  der  Epi- 
dermis (Hodensack,  kleine  Schamlefzen,  hintere  Kante  des  Augenlidrandes) 
oder  senken  sich  in  einen  Haarbalg  ein,  der  zwei  bis  fünf  solcher  Ausluh- 
rungsgänge  aufnimmt.  Jene  Stellen  oer  Haut,  die  häufiger  mit  Feuchtigkei- 
ten in  Berührung  kommen,  also  alle  KörperöOhungen  ^  sind  mit  zahlreicbei^ 
und  grossen  Drüsen  dieser  Art  umgeben,  welche  besondere  Namen  führen«, 
und  bei  den  betreffenden  Gegenden  besonders  erwähnt  werden. 


Bei  gewissen  Tbieren  erreichen  sie  einen  sehr  grossen  umfang  und  besitien 
complicirte  SUnictur.  Ihr   Secrel  l)estebt  aus  Felttröprchen  mit  Epidermiszelien ,  Pi^ 
mentkörncrn   {Uenle),  und   ist  zuweilen   mit  winzigen  Octaedern  oder  vierseitig.^^ 
Prismen  mit  ähnlichen  Zuspitzungspyramiden  (Stearinkrystallen)  gemengt.  Es  enti^  4 
überdies  noch  einen  fliicbtigcn,  speciüsch  riechenden  Stoff,  dessen  copiöscre  Absoik^ 
rung,  wenigstens  bei  Thieren,  mit  der  periodischen  Steigerung  des  Geschlechtsl^^l^^Q 
in  Verbindung  steht.  Werden  die  trichterförmigen  Ausmündungsstellen  einzelner  T^^. 
drusen  durch  Staub  und  Schmutz,  oder  durch  ein  dickeres,  mit  vielen Epithelial&elj^ 
gemischtes  Smegtntt  verstopft,   so  .sammelt  sich  der  hihalt  an,  dehnt  die  Wand   «j» 
Drüscnschlauches  zu  einem  grösseren  Beutel  aus,  der,  wenn  er  comprimirt  wird,  «ei- 
nen Inhalt  als  weissen  geschlängelten  Faden  mit  schwarzem  Kopfe  berausschiesst,  uad 
vom    gemeinen  Manne   für  einen  Wurm  —  Mitesser,  Cotnedo  —  gehalten  wj'ni. 
Mündete  die  Talgdrüse  in  einen  llaarbalg  ein,  so  kann  auch  dieser  durch  die  AnsaiiUD- 
lung  des  eingedickten  Smegtna  erweitert  werden,  und  zuletzt  mit  der  erweiterten  Talg- 
drüse zu  Einer  Höhle  verschmelzen,  in  welcher  man  einen  Rest  des  abgestossenen 
Haares  als  geraden  Schaft,  das   neugehüdete    llanr  (welches  durch  die  verkleisterte 
Oeffnung  des  Haarbalges  nicht  mehr  herauskonnte)  als  zusammengebogenes  Bärcbn 
antrifft.  Simon  entdeckte  eine,  in  dem  Inhalte  der  Mitesser  und  gesunder  Talgdruwo, 
parasitisch  lebende  Milbe,  den  Acana  folUculontm ,  und  Erdl  eine  zweite  venchie* 
deue   Art  derselben)  abgebildet  in   Vogets  Erläuterungstafeln  zur  patbol.  Histologie. 
Tab.  XII.  Ich  fand  bei  Katzen  den  äusseren  Gehörgang  zur  Sommerszeit  von  vollkom- 
men entwickelten  Acaris  wimmeln. 

b)  Schweissdrü^en,  GlüiuUüae  stuiai'iferae.  Die  Mündungen  der 
8ch Weissdrüsen  waren  schon  altern  Anatomen  bekannt,  wurden  aber  vsi 
Hailer  für  die  EndöRhungen  iingirter  aushauchender  Gefassc  gehalten.  Ffff* 
kinje^s  und  BrescheCs  fast  gleichzeitigen  Forschungen  verdanken  wir  ^ 
Kenntniss  des  schweissbereitenden  Drusenapparates  der  Haut,  der  eine  ^ 
reiche  Entwicklung  darbietet,  dass  nach  Krau^^s  approxinaalivem  CiM 
2,381,248  solcher  Drüsen  in  der  menschlichen  Haut  angenommeo  IMI*' 
können.  Jede  Schwei^^sdrüse  hat  die  Gestalt  eines  knäueUormig  zJomuMfi' 
wundenen  Drüsenschlauches,  der  nicht  in  der  Cutis,  sondern  im  Untiriii^ 
zellstoiT  eingesenkt  liegt,  und  in  einen  korkzieherartig  10 — 80  lU 
denen  Ausfiihrungsgang  übergeht,  dessen  Lumen  0,05"' — O^OS''' 
messer  hat,  und  der  in  kleinen  Trichtergrübchen  an  der  ObertUhdi«  ilf^  .] 
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dennii  mQndel,  welche  auf  den  erhabenen  Linien  der  Hohlband  mit  freiem 
Alf«  g^eseben  werden,  und,  wenn  die  Haut  schwitzt,  winzige  SchweiM- 
(röpfchen  aussickern  lassen.  Die  spirale  Windung  des  Ausf&brungsganges  ist 
kfonders  wfibrend  seines  Durchganges  durch  die  Epidermis  ausgesprochen. 
Bei  schwieliger  Verdickung  der  Epidermis  wird  die  spirale  in  eine  gerade 
Lioie  ausgezogen. 

Zur  Unlerauchung  üer  SchweüisdrüseD  genügt  es,  einen  aus  freier  lland  oder  mit 
dem  VälenUm'tcbeu  Doppelmesaer  gemachUn  feinen  Hautschnitt,  mit  Purkinje"»  Gom- 
pnnorium  flachzudrücken,  und  hei  einer  Linea rvergrusserung  von  60  zu  betrachten. 
—  Die  gröwten  Sehwei8sdru.4en  werden  in  der  Fusssohle  und  Achselhöhle  gefunden , 
wo  ihre  Lange  (mit  InbcgrifT  des  Ausführungsganges)  1 — %%**'  misst.  Der  Seh  weiss, 
Sikhr^  der  nur  bei  grosser  äusserer  Hitze,  bei  Anstrengungen,  oder  Kranlibciten ,  in 
Tropfenform  zum  Vorschein  liommt,  sonst  in  der  Regel  gleich  nach  seiner  Absonderung 
verdunstet,  und  seine  fixen  Boslandthcile  an  der  Hautoberfläcbe  zurücklässt,  ist  eine 
klare,  wässerige,  sauer  re.igirende  (bcson^I'Ts  der  Fussschweiss,  der  zuweilen  blaue 
Strümpfe  roth  färbt),  oder  neutrale  Flüssigkeit,  von  specifischem   Gerüche,   welche 
nur  in  der  Achsel  und  an  den  Plattfüssen  die  Wäsche  gelblich  färbt  und  steift  Das 
quantitative  Verhältniss  der  fixen  Bcstandthoilc  des  Schweisscs  (Chlomatrium,  schwe- 
felsaure Salze,  nach  Landerer  Spuren  von  HarnstofT,  freie  Milchsäure,  und  milchsaure 
Salze  etc.)  ist  durch  die  Menge  innerer  und  äusserer  auf  die  Hautabsonderung  ein- 
wirkender Momente  ein  sehr  veränderliches,  und  überhaupt  im  gesunden  und  kran- 
ken Zustande  nur  wenig  bekannt.  —  Abg^ -tossene  l^pidermiszellen  finden  sich  immer 
im  Schweissc,  so  wie  auch  FcUtrÖpfchcn,  was  der  Speck  in  dem  Futter  alter  Hüte 
und  auf  den  Kragen  vielgctragener  Röcke  beweisen  kann. 

%.  192.  Oberhaut« 

Man  kann  an  jedem  beliebigen  Puncte  der  Korperoberfläche,  durch 
venchiedene  Mittel,  ein  feines,  trockenes  Häutchen  ablösen,  welches  we- 
der schmerzt,  noch  blutet,  somit  weder  Gefasse  noch  Nerven  enthält,  gelb- 
lich weiss,  durchscheinend,  spröde,  nicht  contractu  ist^  und  Oberhaut 
(JfykkmUs  S'  cutkuld)  genannt  wird-  Man  hat  die  Oberhaut  lange  für 
«nen  vertrockneten  und  verhornten  AuswurfstofT  der  Haut,  für  thierische 
Schlacke  gehalten,  und  weiters  keine  lebendige  Bedeutung,  als  die  Leistung 
■wchanischen  Schutzes  für  das  empfindliche  Hautorgan,   in  ihr  gesucht 
Aafe«  umfassenden  Untersuchungen  verdanken  wir  eine  richtigere  Ansicht 
Uwr  die  organische  Bedeutung ,  so  wie  die  Lebens-  und  Ernährungsweise 
^  Epidermis.  Die   Cutis  scheidet   an  ihrer  äusseren  Fläche  eine  dünne 
Schichte  eines  halbflüssigen ,  durchsichtigen ,  slruclurlosen  Stoffes  aus ,  der 
licht  Aber  0,005'''  mächtig  wird,  und  das  Hateriale  vorstellt,  ans  welchem 
Milarch  einen  bestimmten  Organisa  ionsact  die  Epidemia  bikM-  8i  ani- 
lUen  namlicb  in  und  aus  diesem  halbfläsaigea  Gnuit 
welche  sich  mit  einer  Hullungsmembran  amgeben,  o 
Zellen  werden.  Diese  kommen  in  dem 
^  die  Ahaonderung  des  halbfiOasigMi  Gmi 
Higen  sich  an  einander  i  werden  eckjfi  i 
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durch  Austroeknen  ihren  Gehalt  an  Fliusigkeit,  und  werden  endlich  zu  fei- 
nen, trockenen,  hornigen  Schuppchen  oder  Blättchen,  welche  abGiUen.  Was 
die  Epidermis  durch  das  Lostrennen  der  oberflächlichsten  Blättchen  (Ab- 
schuppung) an  Dicke  verliert,  wird  durch  neuen  Nachschub  von  unten  her 
wieder  ersetzt,  und  sie  befindet  sich  somit  in  einem  fortwilirendea  Um- 
wandlungsprocess,  wie  alle  übrigen  organischen  Gebilde-  Nur  jene  Schichte 
der  Epidermis,  welche  aus  verhärteten  Zellen  besteht,  wird  als  Ober« 
haut  genommen,  die  halbflüssige  Grundlage,  von  welcher  der  Zellenbil- 
dungsprocess  ausgeht,   und  die  als  jüngste  Schichte  der  Epidermis  die  i 

tiefste  Lage  einnimmt,  ist  der  sogemnnte  Ahicus  Malpighü^  der,  weil  fx 
nach  Entfernung  der  eigentlichen  Oberhaut  zurüdibleibt,  und  eine  netz- 
förmige, weiche  Masse  bildet,  aus  deren  Maschen  die  Spitzen  der  Haut-  - 
Papillen  hervorragen,  auch  Rete  McUpighU  genannt  wird.  Der  Kern  der  -i 
jungen,  saHigen  Epidermiszellen,  der  einen  Durchmesser  von  0,001'''  bis  e 
0,003'"  hat,  ist  selbst  bei  weissfarbigen  Henschenracen  braun  tingirt,  wel-  — 
che  Färbung  am  Hodensack,  den  grossen  Schamlefzen^  und  in  der  Ach-  — 
seihöhle  saturirter  wird^  und  bei  brünetten  Leuten  am  Warzenhofe  der  -x- 
Brust  ins  Schwarze  übergeht.  Auch  die  den  Kern  umschliessende  Zellen-  — j 
hülle  nimmt  an  der  dunkleren  Färbung,  obwohl  im  geringeren  Grade,  ^  - 
Theil-  Die  schwarze  Farbe  des  Negers  hat  denselben  Ursprung  aus  der    ^aci 

dunklen  Pigmentirung  der  Zellen  und  Zellenkerne.  Je  höher  die  tiefer  lie- 

genden  Zellen,  durch  das  Abschuppen  der  obersten ^  zu  liegen  kommen,  ^^  , 
desto  mehr  entßrben  sie  sich,  und  die  eigentliche  Oberhaut  des  Negers  ^s.s 
ist  nicht  schwarz,  sondern  schmutziggelb  gefärbt.  Nach  HetMs^  theilweise 
von  Krause  bestätigten  Beobachtungen,  kommen  im  Rete  Malpighii  di 
Negers  auch  wahre  Pigmentzellen  vor,  welche  jenen  des  schwarzen  Augen 


pigments  ähnlich  gebaut  sein  sollen.  Die  Cutis  erscheint,  nach  Abstreifen 
des  Reie  Malpigläi^  bei  farbigen  Racen  so  weiss,  wie  die  der  weissen. 

Die  Epidermis  schmiegt  sich  an  alle  Unebenheiten  und  Hervorragongei 
der  Cutis  genau  an ,  zeigt  also  an  ihrer  inneren  Oberfläche  einen 
der  Tastwärzchen   und  deren  Aggregationslinien.  Ihre  Dicke  varürt 
0,04'"— 1"'  und  darüber.  Der  Unterschied  der  Dicke  hängt  nicht  von  dei 
Einwirkung  äusserer  mechanischer  Potenzen  ab ,  wie  man  nach  der  Dick< 
der  Epidermis  in   der  Fusssohle  9  und  an  den  Handballen  der  Grobschmiede^  ^^ 
schliessen  könnte,  sondern  hängt  von  besonderen  Entwicklungsgesetzen  ab,^- 
da  die  genannten  Stellen  schon  im  Embryoleben  eine  doppelt  bis  dreifach 
dicke  Epidermis  haben,  als  andere. 

Durch  ihre  physikaUschen  Eigenschaften  ist  die  Epidermis  ein  schlech —  ^' 
ter  Wärme-  und  Elektrizitätsleiter,  hindert  die  zu  rasche  Verdampftu^^^ 
des  Hautdunstes,  und  beschränkt  andererseits  die  Absorplionskraft  des  Haut —  ^^' 
Systems.  —  Durch  anhaltenden  Druck  verdickt  sie  sich  zu  hornigen  Schwie- 
len (welche  in  höherem  Entwicklungsgrade  an  den  Zehen  den  trivialen  Na- 
men der  Hühneraugen ,  besser  Leichdome  —  CUwi  —  f&hren) ,  und  die  m 
bei  Lastträgem  auch  am   Rucken  *   auf  dem  Dornfortsatze  des   siebeoteiflr  ^^ 
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Shbwnrbels  fand,  ond  von  altern  Anatomen  auch  an  der  Darmbeinapina 
liei  Ftaoen,  die  feste,  bis  über  die  Hüften  reichende  Mieder  tragen,  beob- 
achtet   worden.  —  Die  oberflächlichsten,    vertrockneten    E|»denmszellen 
«chweHen  in  Wasser  oder  Wasserdunst  auf,  erweichen  sich,  und  werden 
in  diesem  Zustande  leicht  durch  Reiben  entfernt,  wornach  die  Hautausdün- 
mtang  leichter  von  Statten  geht,  und  die  heilsame  Wirkung  der  Bäder  zum 
Theile  erklärt  wird.  Die  hygroskopische  Eigenschaft  der  Epidermis  bedingt 
das  Anschwellen,  und  dadurch  das  jeden  Witterungswechsel  begleitende 
Schmerzen  der  Lekhdorne,  und  erklärt  hinlänglich  den  Umstand^  dass  bei 
Leuten,  die  an  den  Füssen  schwitzen,  zur  Sommerszeit  die  Qualen  dieser 
Oberhaotwucherungen  heftiger  zu  sein  pflegen.  —  Die  partielle,  wie  ge- 
sprenkelte Färbung  der  Haut,  bei  Sommersprossen  und  Leberflecken,  beruht, 
wie  die  Racenfärbung  der  Haut,  auf  dunklerer  Pigmentirung  der  Zellen  und 
Zelleokerne.   Die  auf  den  innern  Gebrauch  von  Höllenstein,  nach  Angabe 
der  Aerzte,  sich  einstellende  schwarze  Hautflrbung,  welche  auf  einer  durch 
den  Lichteinfluss  bewirkten  Zersetzung  des  Silbersalzes  beruhen  soll,  ist 
durch     die     Erfahrung    hinreichend     constatirt ,    und     aus    physiologi- 
schen Gründen  versländlich.  —  Alle  reizenden  und  Entzündung  veranlas- 
senden Schädlichkeiten,   trennen  im  Leben  die  Epidermis  von  der  Cutis^, 
durch  Blasenbildung  (Verbrennung,    Zugpflaster);   viele   Ausschlags- 
krankheiten heben  sie  als  Bläschen  oder  Pusteln  auf,  selbst  Erschüt- 
terungen (wie  bei  Knochenbrüchen)  oder  faulige  Zersetzung  der  Säfte  (beim 
Brande)  bewirken  diese  Ablösung  mit  Blasenbildung.  An  der  Leiche  wird 
die  Epufermis  durch  Fäulniss  oder  Abbrühen   gelockert,  und  kann,  bei 
vorsichtiger  Behandlung,  von  den  Extremitäten  wie  ein  Handschuh  abge- 
streift werden.  Die'  Epidermis  senkt  sich  in  alle  llautöffnungen,  kleine  wie 
frosse,  ein,  und  geräth  dadurch   in  Verbindung   mit  jenem  ebenfalls  aus 

Zellen  gebildeten  Ueberzuge  der  inneren  Körperhöhlen  —  dem  Epithelium. 
Das  Hiihnerauge  hat  seineo  Namen  von  dem  dunklen  Fleck,  welcher  sieh  in  seiner 
Hitta  an  der  Schnittfläche  findet,  und  dadurch  entsieht,  dass  sich  zwischen  der  Basis 
des  Hfihnerauges  und  der  Cutis  ein  Tröpfchen  Blut  ergossen  hat,  welches,  zwischen 
den  sich  fortwährend  neu  bildenden  Epidermisschichtcn  eingeschlossen,  allmälig 
gegen  die  Oberfläche  des  Hühnerauges  gehoben  wird ,  wobei  der  BlutfarbestofT  eine 
Umwandlung  in  schwarzes  Pigment  erleiden  mag.  —  Unter  alten  Hühneraugen  ent- 
wickelt sich  regelmässig  ein  kleiner  Schleimbeutel,  welcher  in  so  fem  von  Interesse  ist , 
als  vcrmutblich  auf  seiner  Gegenwart  die  Gefahr  beruht,  welche  ein  allzutiefes  Aus- 
Bcbnelden  eines  Hühnerauges  veranlassen  kann,  indem  die  chirurgische  Erfahrung 
lehrte,  dass  Verletzungen  von  serösen  und  Synovialhäuten  häufig  langwierige  Eiterungen 
und  die  gefurchtete  Eilerresorption  zur  Folge  haben.  P,  Frank  berichtet  in  seinen  Opp. 
posthumis  über  zwei  Fälle  solcher  unglücklichen  Exstirpationen,  die  mit  Tod  endigten . 

$.193.  Nägel. 

Nigel,  UfiffueSj  sind  harte ^  elastische,  viereckige^  convex-con- 
cnve  Pleiten,  welche  die  Rückenseite  der  letzten  Finger-  und  Zehenphalan- 
gm  einnehmen  y  der  pulpösen ,  taatenden  Flache  der  Fingerspitze  Halt  und 
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Festigkeit  geben,  ihr  Ausweichen  und  allzu  grosse  Abplattung  beiiii  Tasten 
und  Greifen  beschränken,  die  Gewalt  des  Fingerdnickes  steigern,  und  in- 
sofern zunächst  dem  Tastsinne  zu  Gute  kommen.  Der  hintere  und  die  beiden 
Seitenränder  des  Nagels  stecken  in  einer  tiefen  Hautfurche  oder  Falze  (Ma- 
trix  unguis)  \  die  untere  Fläche  steht  mit  der  papillenreicheu  Haut  im  inni- 
gen Contact,  und  vermehrt  durch  Gegendruck  die  Schärfe  der  Tastempfin- 
dungen. Sie  ist  mit  Längenrinnen  gefurcht,  in  welche  die  linear  gereihten 
Tastwärzcben  der  Cutis  hineinragen.  Der  hintere  weiche  TheU  des  Nagels^ 
weicher  in  der  über  2"'  tiefen  Hautfurche  steckt,  heisst  Radix  wfiguU^  und 
ist  der  jüngste  Theil  des  Nagels,  welcher  bei  dem  nach  vorne  strebenden 
Wachsthum  des  Nagels,  allmälig  dem  freien  Rande  näher  rflckti  bis  auch 
ihn  das  Loos  triflft,  beschnitten  zu  werden.  Ein  weisses  Kreissegment  — 
die  Lunula  —  ziert  zuweilen  die  Wurzel  schöner  Nägel. 

Der  Nagel  besteht  aus  denselben  Zellenelementen,  wie  die  Oberhaut, 
und  ist  eigentlich  nur  eine  verdickte  Stelle  derselben.  Die  mit  der  Haut  in 
Berührung  stehenden  Zellen  sind  weich,  saHig,  die  oberflächlichen  m  com- 
pacten Pkitten  verschmolzen,  welche,  wenn  sie  trocken  sind,  beim  Durch- 
schneiden zersplittern.  Die  weicheren  9  also  tieferen  Schichten  der  Epider- 
mis an  der  Dorsalfläche  eines  Fingers  dringen  in  die  Matrix  ein,  umgehen 
den  Rand  der  Nagelwurzel,  und  vereinigen  sich  unter  dem  Nagel  mit  der- 
selben von  der  Vularfläche  des  Phalanx  herkommenden  Epidermisschichte. 
Nur  die  äusserste  Epidermisschichte  setzt  sich^  vom  Fingerrücken  kom- 
mend, an  der  Dorsalfläche,  —  und  von  der  Volarseite  kommend,  an  der 
unteren  Fläche  des  Nagels,  ungefähr  eine  Linie  hinter  seinem  freien  Rande 
fest,  wodurch,  wenn  die  Epidermis  vom  Finger  abgezogen  wird,  der  Na- 
gel mitgehen  muss. 

leb  beobachtete  einen  Fall,  wo  bei  der  Häutung  nach  Scharlach ,  die  Nigal  der 
iwei  letzten  Finger  mit  der  Epidermis  abgestossen  wurden«  Nach  Verbrennungen  und 
Erfrierungen  der  Hand  ist  das  Abfallen  der  Nägel  keine  Seltenheit.  —  Dast  der  NagelJ 
nicht  blos  in  der  Matrix  gebildet  und  von  hier  aus  vorgeschoben  wird»  bemerkt  man, 
wenn  ein  durch  Quetschung  des  Fingers  abgegangener  Nagel  regenerirt  wird.  Et  be- 
deckt sich  hierbei  die  ganze,  sonst  vom  Nagel  bedeckte  Hautfläche  (das  NagelbeU)' 
mit  weichen  Homplättchen,  welche  nach  und  nach  verhärten,  und  zu  einem  grosseren 
Nagelblatte  zusammenfliessen.  Auch  spricht  das  Dickerwerden  des  Nagelt  nach  vom 
an,  für  einen  von  unten  her  stattfindenden  Anschuss  von  NagelzeUen.  —  Der  grotte 
Nervenreichthum  der  Nagelfurche  und  des  Nagelbettes  erUärt  die  Schmenhaftigkeit 
det  zur  Heilung  gewisser  Krankheiten  der  Nagelfurche  nothwendigen  Ausreiitent  des 
Nagelt.  Da  das  Nagelbett,  als  Secretionsorgan  des  Nagelstofifes,  sehr  geßstreich  ist..     '^ 
so  sind  besonders  dünne  Nägel  rölhlich  durchscheinend,  erblasten  bei  Obiimachten.tf=^^^ 

und  Blutungen,  und  werden  blau  bei  venösen  Stasen,  beim  Herannahen  eines  Fieber '^' 

anfallt,  oder  an  der  Leiche.  —  Man  will  bemerkt  haben,  dast,  während  der 
von  Knochenbrüchen^  das  Wachsthum  der  Nägel  slille  steht 

Der  Nagel  theilt  die  physikalischen  und  Lebenseigenschaften  der  Rpideimit. 
ist  unempfindlich >  gefass-  und  nervenlos,  nutzt  dem  Organismut  nur  durch 
mechanitchen  Eigentchaften,  wird  spröJe  .wenn  er  vertrocknet,  und  erweicht 
durch  Saugen  oder  Kauen  an  den  Fingern.  Nur  wenn  er  beschnitten  wird»  wiehtC 
nach;  hat  man  ihn  auf  eine  gewitte  ürotse  wachsen  lasten,  so  verindert  er 
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nicht  weiter,  wie  der  Huf  der  Thiere,  der  bei  Pferdeu,  welche  beschlagen  werden, 
fortwährend  nachwächst,  bei  den  Wiederkäuern  dagegen,  wenn  er  einmal  gebildet 
iit,  stationär  bleibt,  und  nur  so  viel  Slofl'zu wachs  erhält,  als  durch  Abnutzung  ober- 
fliehlich  verloren  geht.  Die  Wichtigkeit  des  iNagels  bezeugen  die  von  Aw/i,  tie  rufne- 
r»  iauitiome,  pag.  98.  gesammelten  Fälle,  wo  nach  Verlust  des  letzten,  oder  der 
iwei  letzten  Fingerglieder,  ein  Nagelrudimeiit  am  Slumpfo  des  Fingers  entsteht.  Mir 
nX  ein  Fall  t)ekannt,  wo  nach  Amputation  des  .Nagelgliedes  des  Daumens  (wegen  Ca 
riet)  ein  2'"  lauger  und  Z'"  breiter  Kagel,  am  ersten  Gliede  sich  bildete. 


S.  194.  Haarp. 

Die  Haare,  Pili,  sind  in  der  Haut  wurzelnde  Hornräden,  deren  Er- 
zeugung und  Wachsthum,  wie  bei  der  Oberhaut  und  den  Nägeln,  auf  der 
Zdlenmelamorphose  beruht.  Jedes  Haar  wird  in  die  Wurzel^  Badix^  und 
dfn  Schaft,  Scapus^  eingetheill.  Haarwurzel  ist  der  in  die  Cutis  ein- 
renkte kleinere  Abschnitt  des  Haares;  Haarschafll  der  freie  Theil  des  Haa- 
res, welcher  an  den  Kopfhaaren  «rylindrisch,  an  den  Bart-,  Achsel-,  Scham- 
huri'n  beim  Querschnitt  oval  oder  bobnenforniig  erscheint.  Krause  Haare 
riiid  in  der  Regel  platt,  und  schwarze  Haare  häufig  an  ihrer  Spitze  go.<;pal- 
lei)'  Einzelne  Unebenheiten  am  Haarscliaft  entstehen  zuweilen  durch  Split- 
temng  des  Haares  beim  Knicken  desselben,  durch  Zerklüften  und  Rissigwer- 
tlfn  trockener  Haare,  durch  Ankleben  von  Epidermisfragmenten  oder  Schmutz- 
Die  Haarwurzel  steckt  in  einer  tascbenformigen Hohle  der  Haut  THaarbalg, 
Foläculus  pili)  1  welche  durch  Einstülpung  der  obersten  Lage  des  Corium 
mUtehtf  und  bei  den  feinen  und  kurzen  Wollhaaren,  Lanugo^  welche  die 
jtanze  Leibesoberfläche,  mit  Ausnahme  der  Hohlhand  und  Fusssohle,  so  wie 
in  Sireckseiten  der  Finger-  und  Zehengelenke,  einnehmen,  nicht  über  das 
Coriom  hinaus  sich  verlängert,  bei  den  übrigen  Haaren  dagegen  bis  in 
<len  Unterhaulzellstoff  eindringt,  und  bei  den  Spürhaaren  der  Thiere  zuwei- 
b  bis  in  die  subcutanen  Muskeln  ragt.  In  jeden  Haarbalg  münden  benach 
krte  Talgdrüsen  der  Haut  ein.  Am  Grunde  des  Haarbalges  steht  ein  kleines 
Heiiss-  und  nervenreiches  Wärzchen,  Papilla  pili  (unrichtig  Haarkeim, 
hlpa  S'  Blastema  pili  genannt),  welches  das  Secretionsorgan  fiir  jenen 
bmlosen  Stoff  ist,  aus  welchem  sich  die  Haarzellen  erst  bilden  müssen. 
Anf  dieser  meist  kegelförmig  zugespitzten  Warze  sitzt  der  breite  Theil 
der  Haarwurzel«  von  Henle  Haarknopf?  sonst  Haarzwiebel  genannt 
■qT,  und  besteht  an  seinem  untersten,  von  der  Haarwarse  napfformig  ein- 
IKbogenen  Ende,  aus  einer  Schichte  frischer»  kernhaltiger  Zellen,  von  wel- 
cko  die  auasersten  sich  in  Fasern  verlängenit  d«^  "  "HiriUen 

ttrbllen, '  welche  die  Rinde  des  Haarschanes  1 
ZeBen  ihre  Form  behalten,  und  durch  ihrp 
(cgen  die  Spitze  des  Schaftes  aufsteigt,  d«r 
pfl,  welches  sich  zur  Rinde  des  Haarei 
"teilen  zur  verhornten  Oberhaut« 
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Die  tiefe  und  die  oberflScfalicbe  Schichte  der  Epidermis  stülpt  sich  durch  die  Ans- 
trittsoffnung  des  Haares  in  den  Haarbalg  hinein,  und  bildet  sofort  eine  doppelte  Soheide 
für  die  WorzeL  Die    tiefe  Epidennisschiehte ,  in   ihrer  Beziehung  zur  Baarwiinel, 
nussere  Wurielscheide  genannt,  setzt  sich  in  die,  die  Haarwane  UDOlitlelbar 
deckende  Zellenschichte  des  Haarknopfes  fort.  Die  oberflächliche  EpiderminchlQlile, 
oder  innere  Warzeischeide  des  Haares,  reicht  nicht  so  weit  herabj,  h'egt  dkht 
an  der  Haarwurzel  an^  an  welcher  sie  beim  Ausreissen  des  Haares  in  Pelzen  banget^ 
bleiben  kann,  und  geht,  gegen  das  untere  Ende  des  Knöpfest,  in  die  ausser«^  sich  Z(a 
Fasern  verlängernde  Zellenschichte  desselben  über.  —  KöUiker  hat  zwischen  der  äusse^ 
ren  Wurzelsdieide  und  dem  Haarbalge  eine  glashelle,  slructurlose  Zwischeomembr^^ 
aufgeftmden,  und  die  Existenz  von  organischen  Muskelfasern  nachgewiesen,  welcbe 
zwischen  dieser  glashellen  Haut  und  der  Wand  des  Haarbalges  liegen,  und  vom 
Grunde  des  Balges  bis  zur  Einmundungsstelle  der  Talgdrüsen  sich  als  einfache  Lage 
erstrecken.  —  An  der  Oberfläche  des  Haarschaftes  entdeckte  Henle  erhabene,  kreit- 
förmig  oder  selbst  spiral  sich  windende  Streifen,  welche  die  Längenfasem  der  Hair- 
rinde  zusammenhalten,  und  besonders  an  feinen  Wollbaaren  so  sehr  Torspringen,  dw 
diese  unter  dem  liikroskope  der  Form  eines  Bambusrohres  ähneln.  Sie  sind  Aggr^ 
von  Zeilen,  welche  zu  Schuppchen  vertrockneten.  Diese  Schuppchen  reihen  sieb  n 
kreisförmigen  oder  spiralen  Linien  aneinander,  decken  mit  ihren  nach  aufwärts  g^ 
kehrten  Rändern  die  nächst  oben  folgenden  zu,  und  kehren  sich  bei  Befbuchteo  dw 
Haares  mit  Schwefelsäure  vom  Haarschafle  ab,  so  dass  dieser  wie  ästig  oder  bonüg 
erscheint  Auch  durch  Streichen  eines  Haares  von  der  Spitze  gegen  die  Wurzel,  wer- 
den sie  stärker  abstehend. 

Der  Durchmesser  des  Haarschafles  steigert  sich  von  0,095'^'  (feines  WoUhaar  ans 
dem  Gesichte  eines  Mädchens)  bis  9,96^''  (Basis  eines  Wimperhaares  des  AugeolklM> 
—  Die  Richtung  des  Haares  steht  nie  senkrecht  auf  der  Uautoberfläche.  An  fMoes 
Durchschnitten  gehärteter  Cutis  sieht  mau,  dass  auch  die  Haarbälge  schief  gegen  die 
Cutis  streben.  Im  Allgemeinen  sind  die  Haare  einer  Gegend  gegen  die  stärkeren  Eno- 
chenvorragungen  gerichtet  {ÜUut,  TiMa,  Rückgrat),  und  stehen  in  Linien,  wekbe 
nie  gerade,  sondern  gebogen  und  auf  beiden  Körperaeiten  symmetrisch  verlaufen,  md 
zusammen  Jene  Figuren  bilden,  welche  von  Etekrichi  als  Haarströme  oder  H aar- 
Wirbel  beschrieben  vnirden.  ^ach,WUkof  standen  t>ei  einem  noässig  behaarten  Msom 
auf  Vi  Qoadratzoll  Haut,  am  Scheitel  293,  am  Kinne  39,  an  der  Scham  34,  am  Tor. 
derarme  23,  an  der  vorderen  Seite  des  Schenkels  nur  13  Haare. 
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Die  Substanz  des  Haares  stinunt  mit  jener  der  Epidermis  äbfereinj  md 
besitzt  dieselben  mechanischen  und  vitalen  Eigenschaften.  Das  Haar  vera- 
nigt  einen  hoben  Grad  von  Festigkeit,  mit  Biegsamkeit  und  Elasticitfit,  nol 
nimmt,  wie  immer  gebogen,  seine  normale  Richtung  leicht  wieder  ai 
Ein  dickes  Haupthaar  tragt  ein  Gewicht  von  drei  bis  fünf  Loth,  ohne  zo  2e^ 
reissen,  und  lässt  sich,  bevor  es  entzwei  geht,  um  ein  Drittel  seiner  Uagi 
ausdehnen.  Trockene  Haare  werden  durch  Reiben  elektrisch,  und  köBD« 
selbst  Funken  sprühen.  Von  Katzen  und  Rappen  ist  dieses  vielfaltig  bekatfi 
geworden 9  und  die  Entwicklung  der  Elektrizität  im  Harzkuchen,  der  rf 
einem  Fuchsschwänze  gepeitscht  wird,  gehört  auch  hierher.  Die  hygrotki* 
pische  Eigenschaft  der  Haare  ist  in  der  Physik  zu  FeachtigkeitsniMiani  ll* 
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lUit  wordeaf  und  Saus^tire  Und  selbst  das  Mumienhaar  noch  hygrosko- 
flick.  Dts  fetle  Oel^  welches  die  Haare  von  den  Talgdrüsen  erhalten, 
wdebes  ihnen  ihren  Glanz  und  ihre  Gelindigkeit  giebt,  und  sich  am  Rock- 
bigen  abstreift,  beeinträchtigt  die  Empßnglichkeit  der  Haare  gegen  Feuch- 
tfkeitsinderangen,  und  muss  durch  Kochen  in  Lauge  oder  durch  Aether 
CBtiernt  werden,  um  ein  Haar  als  Hygrometer  zu  verwenden.  Das  Haar  wi- 
dersteht, wie  die  übrigen  Horngebilde  der  Haut,  der  Fäulniss,  löst  sich 
aber  im  Papinianischen  Digestor  auf,  und  schmilzt  beim  Erhitzen,  verbrennt 
■it  Homgeruch ,  und  hinterlässt  eine  Asche,  welche  Eisen-  und  Hangan* 
Oxyd,  Kiesel-  und  Kalksalze  enthalt. 

Die  Farbe  der  Haare  durchläuft  alle  Nuancen  vom  Schnoeweiss  bis  Pechschwarz 
(bei  Arbeilero  in  Kupfergniben  hat  man  grüne  Haare  gesehen,  Th.  BarikoUn,  hisl.  anal. 
rar.  eent.  1.)»  steht  mit  der  Farbe  der  Haut  in  einer,  wenn  auch  nicht  absoluten  Bc- 
äehuDg  und  erhalt  nur  bei  einem  tSnugethiere  —  dem  CapVhen  Maulwurf  —  me- 
taUifcben  Schimmer.  Die  Pigmentirung  der  Zellen  und  Zellenkeme  bedingt  die  Haar- 
farbe. Gelblichweiss  erscheinen  die  Haare  bei  den  Kakerlaken  (Leueaetkiapet,  DmuhM, 
n^dt)  wegen  Mangel  des  IHgnicnls.  Rotbe  Haare  enthalten  mehr  Schwefel  als  andere, 
und  ändom  deshalb  ihre  Farbe  dun^h  ßleisalben,  selbst  durch  den  Gebrauch  bleierner 
Kinmie.  —  Dass  das  Haar,  so  wenig  wie  Oberhaut  und  Nagel,  als  ein  abgestorbener 
EJjectioiisstoff  der  Haut  angesehen  worden  könne,  beweisen  die  mit  der  Vitalität  der 
Baut  ubereiostimmenden  und  durch  .'  I)edingten  Lebenszustände  des  Haares.  Henk  be- 
merkt: »das  Verhallen  der  Haare  ist  ein  HilfsroiUel  der  Diagnose  —  sie  sind  weich 
und  glSniend  bei  turgescirender,  duftender  Haut 9  trocken,  spröde,  struppig,  bei 
GoUapeus  der  Körperoberflache.*  Das  plötzliche,  in  wenig  Stunden  erfolgte  Ergrauen  der 
Biare  durch  Schreck  oder  Verzweiflung  (Tkom.  Mona,  Marie  AtUomeite),  welches 
von  der  Spitie  des  Haares  gegen  die  Wurzel  vorschreitet,  knmi  durch  eine  Umstim- 
BODg  der  lebendigen  Thätigkeit  im  Haare,  vielleicht  auch  durch  die  chemische  Ein- 
wirkmg  eines  in  der  Hauttransp'ration  enthaltenen  unbekannten  Stoffes  bewirkt  wer- 
den. Auch  das  Festwerden  mit  der  Wurzel  ausgezogener  und  auf  ein  zweites  Indivi 
daam  verpflanzter  Haare  (Dieffenbnch,  IHondi)  spricht  für  eine  lebendige  Thätigkeit 
im  Haare.  Das  Fortwachsen  der  Haare  an  Leichen  erklärt  sich  vielleicht  nur  aus  dem 
EiofollaD  und  Schrumpfen  der  Hautdecken,  wodurch  die  Haarstoppeln  vorragender 
werden.  Die  von  Ganum  (ßemiracuiis  fnor/noniM)  angeführten  Fälle  von  Nachwuchs 
te  Bartes  an  Leichen  (nach  wiederholtem  Rasiren),  scheinen  mehr  auf  dem  Glauben 
ans  Wunderbare»  als  auf  eigener  Erfahrung  zu  beruhen.  Bei  Operationen  an  behaarten 
Stellen»  müssen  die  Haare  vorläufig  abrasirt  wenleu,  da  ihre  Gegenwart  die  reine 
SchnittIQhning  erschwert,  einzelne  Haare  zwischen  den  Wundrändem  liegend,  ihre 
MfaneUe  Vereinigung  hindern,  und  die  Abnahme  der  Heftpflaster  beim  Wechseln  des 
Verbandes  schmerzhaft  machen. 

Die  physiologische  Bedeutung  der  Haare  ist  nicht  ganz  klar.  Ais  mechanisches 
SobolBOitlel  können  sie  nur  bei  den  Thieren  gelten,  deren  obere  Körperseile  in  der 
legal  stfirker  l>ehaart  ist  als  die  untere^  der  Nutzen  der  Borsten-  und  Wollbaare  ist 
licht  zn  verkennen.  Die  Spurhaarc  übernehmen  die  Rolle  von  Tastorganen»  und  auch 
der  Mensch  fühlt  die  Bewegungen  eines  feinen  Körpers,  z*  B.  einer  Nadelspitie,  welche 
ohne  die  Haut  zu  berGhren,  blos  an  den  Flaumcnhaaren  der  Wange  vorfaeutreifL  AV 
üatmliches  Schönheitsmittel  erfreuen  sich  die  Haare  einer  besondem  Pflege  M  • 
gebildelen  Nationen,  insonderheit  den  Frauen,  und  man  ist  darauf  beitflU!»  # 
fall  denellMn  durch  die  Kunst  zu  verbergen.  Ein  schönes  Haar  ist  atna 
des  awnschlichen  Hauptes.  Scheren  des  Kopfes  war  im  Mittalällar 
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ProstihitioD  y  und  bei  den  alteo  DeuLscbeo  wurde  nach  Taeitus  den  EhebrecberioM 
das  Haupthaar  abgeschnitten.  —  Das  Keimen  der  Scham-  und  Antlitihaire  iit  cja 
Vorbote  des  erwachenden  Ge«chleciitstriel»es.  Warum  die  Frauen  keinen  Bart  beUmM, 
erklärte  das  Alterthum:  wMarem  omnt  öarba,  «piam  ob  §rmiiaiem  natmra  eonteuit; 
fmunis  emn  negiwif,  quas  ad  suaritatem  ma§h,  qti4un  ad grtwiiatem  fkdoM  eue  vokä.* 
lieber  den  Haarwechsel  bei  Menschen  und  Thieren  handelt  C.  lAngety  im  1.  Bande 
der  Denkschriften  der  kais.  Akad.  der  Wissensch.  Wien,  1849. 

$.  106«  Unterhautzellgewebe  und  Fetthaut. 

Das  .Unterhautzellgewebe  —  Tela  ceUuhsa  subcutanea  —ist 
eine  weiche,  dehnbare,  aus  ZeHgcwebsfasem  und  elastischen  Fasern  (stel- 
lenweise auch  aas  glatten  Muskelfasern)  gebildete  Unterlage  der  Haut,  wel- 
che mit  dieser  die  allgemeine  Decke,  Integumentum  commune^  des  Kör- 
pers zusammensetzt.  Es  vermittelt  die  Verbindung  der  Haut  mit  den  aponeu- 
rotischen  Höllen  der  Muskeln,  geleitet  die  Gefasse  und  Nerven  zur  inneren 
Hauloberfläche,  und  gestattet  der  Haut  eine  gewisse  Verschiebbarkeit,  die 
mit  seiner  Dichtheit  im  verkehrten  Verhältnisse  steht.  Seine  Blatter  kreu- 
zen sich,  bilden  eckige  Räume  oder  Lucken  (Zellen,  nicht  im  histolop- 
sehen  Sinne),  welche  unter  einander  communiciren,  und  mit  einem  wässe- 
rigen Exhalate  der  Gefasse  gefüllt  sind  (Zellgewebsserum).  Diese  Zellen 
nehmen  unter  besonderen  Umstanden  auch  Fettcysten  auf,  wodoreh 
das  subcutane  Zellgewebe  sich  zu  einer  mächtigeren  Schichte  auftreibt,  and 
bei  grossem  Embonpoint  eine  Höhe  von  \'*—2**  und  darüber  erreicht.  In 
diesem  mit  Fett  geschwängerten  Zustande  wird  das  Unterhautzellgeweba 
auch  Fett  haut  —  Patmiculus  adiposus  —  genannt. 

Das  Fett  ist  in  kleinen  häutigen  Bläschen  eingeschlossen  ^Fettcysten  — 
deren  Stoff  kein  Zellstoff  ist  (Schwang)  ,  sondern  structurlos  erscheint,  wie 
die  Hülle  der  Epiderraiszellen.  Ihre  Grosse  ändert  sich  von  0,009'"— 0,05"' 
Durchmesser;  ihre  Oberfläche  ist,  da  mehrere,  auf  Haufen  zusammenge- 
drängt, eine  Zellgewebszelle  einnehmen,  nicht  sphärisch^  sondern  hin  und 
wieder  eingebogen,  wie  verdrückt,  sogar  polyedrisch.  Ihre  Hülle,  welche 
von  dem  fetten  Inhalte  sehr  oft  kaum  zu  unterscheiden  isl^  besitzt,  trotz 
ihrer  Feinheit,  eine  bedeutende  Fesligkeil,  verträgt  einen  hohen  Grad  von 
Compression  ohne  zersprengt  zu  werden,  und  lässl,  wenn  sie  erwännt 
wird,  ihren  Inhalt  in  kleinen  Tröpfchen  aussickern.  Selbst  an  den  grössten 
Zellen  habe  ich  im  Innern  derselben  nie  Blutgefässe  gesehen,  obwohl  Henle 
sie  zugiebt.  Die  Blutgefässe,  welche  durch  den  PanrUculus  aäfponu  Iw 
fen,  gehören  den  Zellgewebsblättem  an,  welche  die  Lugen  für  einen  Klon* 
pen  Fettzellen  bilden.  Nerven  besitzen  sie  nicht.  —  Das  Fett  entwickelt  ^ 
sehr  schnell,  und  kann  eben  so  schnell  durch  Aufsaugung  weggeschafft  wer- 
den« Die  Idee,  dass  das  Fett  ein  Ueberschuss  von  Nahrungsstoff  sei,  den 
die  Natur  im  Zellgewebe  ablagert«  um  ihn  im  Falle  der  Noth  neuerdiofs  in 
den  Kreislauf  zu  bringen,  und  zur  Ernährung  zu  verwenden,  ist  durch  die 
Yortechritte  der  thierischen  Chemie  als  unstatthaft  erkannt.  Da  das  Fell  c«e 
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^dtftoiffireie  Substanz  ist,  so  kann  es  nie  den  Verlust  von  stickstoffhaltigen 
(vgaoiadien  Materien  ersetzen.  Es  steht  vielmehr  zum  AthmungsgescbSft  in 
ehemisdi-vitaler  Beziehung.  —  Die  Structur  des  Fettes  bleibt  sich  an  den 
verschiedensten  Körperstellen  gleich.  Wo  immer  Zellstoff  in  grösseren  La- 
gern TOrkommt)  kann  Fettentwicklung  stattfinden ^  welche  durch  fettreiche 
Nahrung,  Körjf^r-  und  Gemüthsruhe  begünstigt  wird,  bei  Weibern  und  Kin- 
dern häufiger  als  bei  Männern  vorkommt,  und  so  überhand  nehmen  kann, 
dass  das  Fett  andere  organische  Gewebe ,  besonders  Muskebi ,  verdrängt  9 
sie  zum  Schwinden  bringt  (fettige  Umwandlung; ,  und  jene  üppige  Beleibt- 
hdt  erzeugt,  die  man  bei  den  Thieren  absichtlich  durch  Mästung  erzielt, 
beim  Menschen  als  Krankheit  ansieht.  —  Bei  den  Mauren  gilt  grosse  Fett- 
leibigkeit einer  Frau  für  grosse  Schönheit. 

Der  Doterbautzeilstoff  des  männlichen  Gliedes,  des  Hodeusackes,  der  Augenlidery 
der  Nase  und  der  Ohrmuschel  bleibt  immer  fettlos.  —  Die  tiefsten  Schichten  des 
Doterhautzellgewebes  sind  bei  massiger  Beleibtheit  fettlos;  die  Blättchen  desselben 
bilden  durch  ihre  Debereinanderlagerung  eine  continuirliche  Schichte,  welche  an  |^* 
wiesen  Gegenden  (Unterleib,  Schenkel,  Vorderarm)  die  Derbheit  einer  fibrösen  Haut 
annimmt,  und  in  diesem  Zustande  Fasda  tuperflcialit  heisst.  Durch  Godmaim,  PailUu-d, 
V^tpttm»  ist  dieses  in  chirurgischer  Beziehung  wichtige  Gebilde,  als  ein  ununterbro- 
ebenes,  der  ganzen  Körperoberfläche  zukommendes,  theils  zellgewebiges,  theils  fibrö- 
ses Stratum,  festgestellt.  Je  mehr  die  Fettablagerung  auch  in  die  Fatcia  mperfäaüs 
eingrdft,  desto  mehr  verliert  sie  ihr  membranöses  Ansehen,  und  ist  überhaupt  um  so 
deutlicher,  je  magerer  das  Individuum  ist  Bei  den  Thieren  besteht  sie  sogar  aus 
iwei  Blattern,  welche  den  sogenannten  Pannieuhis  camosus  einschliessen ,  und  beim 
Menschen  nur  am  Halse  vorkommen,  wo  sie  das  Plaijftma  myoides  enthalten. 

Merkwürdig  ist  es,  dass  das  Fett  an  jenen  Stellen,  welche  so  starken  und  an- 
haltenden Druck  aushalten  (Gesass,  Fusssohle)  nicht  zum  Weichen  gebracht,  oder  aus 
seinen  BlSschon  herausgedrückt  wird.  Die  Starke  der  Wand  der  Fettbläschen  und  der 
Zellgewebssellen«  so  wie  der  Umstand,  dass  Fett,  in  feuchte  Haute  eingeschlossen, 
selbst  bei  hohem  Drucke  nicht  durch  die  Poren  derselben  entweicht,  erklärt  dieses 
Verhalten.  Ob,  wenn  das  Feit  bei  Abmagerung  schwindet,  auch  die  Fettbläschen 
reiorbirt  werden,  ist  noch  nicht  entschieden.  —  Die  Armuth  an  Blutgefässen,  der 
Nenrenmangel,  und  die  geringe  Vitalität  des  Fettes  sind  der  Grund,  warum  Opera* 
tiooen  im  Batmiculus  adiposut  wenig  schmerzhaft  sind,  Wunden  desselben  wonig  Ten- 
denz zur  schnellen  Vereinigung  haben,  und.  die  Vernarbung  äusserst  träge  erfolgt. 
Die  unglücklichen  Resultate  des  Steinschnittes  bei  feiten  Personen  sind  allen  Wund- 
ärzten bekannt,  und  die  Beobachtung  am  Krankenbette  lehrte  dass  bei  Amputations-  und 
anderen  grösseren  Wunden  das  Fett  früher  resorbirt  werde,  ehe  die  Cicatrisation  erfolgt 
Die  Communication  der  fettlosen  Zellgewebszellen  erklärt  die  leichte  Verbreitung 
von  Luft  im  Zellgewebe  bei  Emphysemen,  das  Zuströmen  des  Wassers  zu  den  tiefsten 
lÖrperstellen  bei  allgemeiner  Wassersucht,  die  Senkungen  von  Blut,  Eiter,  Jauche^ 
nnd  das  Wandern  fremder  Körper  (Nadeln,  Schrott)  unter  der  Haut. 

B)  Geruchorgan. 
§.  197.  Aeussere  Nase. 

Die  äussere  Nase  ist  das  Vorhaus  des  Geruchorgans,  und  besieht,  nebst 
seiner  unbeweglichen,  durch  die  Nasenbeine  und  die  Stimfortsiize  des  Ober- 
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kiefers  gebildeten  Grundlage,  aus  einem  unpaaren,  und  zwei  paani|en,  hh 

wegUchen  Knorpeln. 

Der  unpaare  Scheidewandknorpel,  Sepium  cmrHkigimim  $. 

CarL  qtMdrangulmis ^  bildet  den  vorderen  Theil  der  Nasenacbeidewaad, 

hat  eine  ungleich  vierseitige  Gestalt,  und  ist  mit  seinem  hinterao  Winkel  ii 

den  zwischen  der  senkrechten  Siebbeinplatte  und  dem  Vorne»  übriggelassen 

nen  einspringenden   Winkel    hineingeschoben.  Sein  hinterer  oberer  Rand 

passl  somit  an  den  unteren  Rand  der  senkrechten  Siebbeinplatte»  sein  hiDl^ 

rer  unterer  an  den  vorderen  Rand  des  Vomer,  sein  vorderer  oberer  liegt  in 

der  Verlängerung  des  knöchernen  Nasenrückens,  und  sein  vorderer  unterer 

ist  frei,  geht  aber  nicht  bis  zum  unteren  Rande  der  die  beiden  NasenlÖ€ker 

trennenden^  und  blos  durch  das  Integument  gebildeten  Scheidewand  iSqiim 

membranacewn)  herab.  Wenn   man  Daumen  und  Zeigefinger  einer  Hand 

in  beide  Nasenlöcher   einfuhrt,  und   das  Sepium    tnembranaceum  nach 

rechts  und  links  biegt^  fühlt  man  den  freien  Rand  des  Scheidewandknorpeis 

ganz  deutlich. 

Da  im  Embryo  die  gamse  iNascnscheidewaml  knorpelig  ist,  und  das  Pflugichir 
bein  als  Deckknochen  des  Knorpels  entolehl,  so  wird  letzteres  aus  zwei  Plalteo  be 
•tebeDy  zwischen  werben  der  ursprüngliche  Nasenscheidcwaudknorpel  noch  existirt. 
Dieser  Knorpel  schwindet  erst  mit  der  volistündigen  Entwicklung  des  Pflugscharbeioi 
(zwischen  dem  30.  und  50.  Lebensjahre).  So  lange  er  wächst,  ßndet  sich  swUeheo 
dem  oberen  Rande  des  Vomer  und  der  unteren  Fläche  des  Keilbeins  ein  Loch  {F9nmg% 
tfomerU,  von  Tourhuii  gefunden),  durch  welches  ein  Ast  der  ArL  pktuTfn§em  zum  Knor- 
pel gelangt.  Es  ist  somit  der  ^'asenscheidewandknorpel  des  Erwachsenen  nor  der 
nicht  verknöchernde  Rest  der  embryonischen  knorpeligen  Nasenscheidewaad. 

Die  paarigen  dreieckigen  oder  Seitenwandknorpel  der 
Nase 9  Cartiiagines  triattgulares  s.  laterales^  liegen  in  der  Richtung  der 
Seitenflache  der  Nasenbeine.  Sie  grenzen  mit  ihren  vorderen  (oberen)  Rän- 
dern aneinander,  und  verschmelzen  am  Nasenrücken  mit  dem  Nasenscheide- 
wandknorpel  &o  innig ,  dass  fhischke  sie  als  Theile  desselben  mit  vollem 
Rechte  beschrieb. 

Die  paarigen  Nasenflugelknorpel,  Cartilagines  eiaru  i* 
pinnales^  liegen  in  der  Substanz  der  Nasenflügel ,  deren  elastische  Gmod- 
läge  sie  bilden,  gehen  bis  zur  Nasenspitze  vor,  und  beugen  sich  von  hier 
nach  einwärts  um,  worauf  sie  schmäler  werden,  und  im  Septum  menAram' 
cernn  verschwinden.  Sie  bilden  die  äussere,  und  den  vorderen  Theil  der  in- 
neren Umrandung  der  Nasenlöcher,  und  hängen  mit  dem  unteren  Rande  der 
dreieckigen  Nasenknorpel  durch  Bandmasse  zusammen ,  in  welcher  InHiig 
mehrere  kleinere,  rundliche,  oder  eckige  Knorpelinseln,  die  CartilagiMi 
seiamoideae,  eingesprengt  liegen. 

Die  äussere  Oberfläche  der  knorpeligen  Nase  ist  mit  der  allgemeifleD 
Decke  überzogen,  welche  ziemlich  fest  durch  fettloses  Zellgewebe  an  die 
Knorpeln  anhängt,  und  nicht  gefaltet  werden  kann,  was  doch  auf  der  knö- 
chernen Nase  sehr  leicht  geschieht.  Die  Haut  der  Nase  ist  reich  an  Talgdri- 
Beii|  deren  gröasle  Exemplare,  von  1  >200'"  Lange,  in  der  Furche  hinter  des 
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Ntsenflflgel  mfinden.  Die  in  den  NasenöflTnungen  sichtbaren  Haare  CVibris- 

me)  sind  theils  nach  abwärts  gegen  die  Oberlippe^  Iheils  direcl  gegen  die 

NMenacheidewand  gerichtet ,  und  werden  im  Alter  und  bei  Männern  über- 

haiqil  länger  als  bei  Weibern. 

A«ui80nt  seilen  steht  die  Nase  vollkommen  symmetrisch,  eine  Beobachtung,  die 
TOB  jedem  Porträlmaler  bestätigt  werden  kann.  Am  öftesten  weicht  sie  nach  links  ab. 
Aneh  das  Stfitmn  n&rmm  osseiun  et  cartUagineum  biegt  sich  nach  der  einen  oder  ande- 
ren Seite  — Sehr  selten  ist  ein  angebomes  Loch  im  Scbeidewandknorpei ,  welches  ich 
bitber  nur  dreimal,  von  der  Grösse  eines  Pfennigs  beobachtete.  Es  wird  leicht  sein, 
«ne  angebome  Oefinung  von  einem  vernarbten,  durchbohrenden,  syphilitischen 
Gescfawiir  tu  unterscheiden.  —  Hutchke  entdeckte  zwei  neue  Nasenkuorpei,  als  Vt  Zoll 
lauge,  paarige,  knorpelige  Streifen^  welche  den  untersten  Theil  der  knorpeligen  Schei- 
dewand ausmachen,  und  sich  vom  vorderen  Ende  des  Vomcr  bis  Eur  Sitina  nasalia  ani. 
erstrecken.  Er  nannte  sie  Vomer  cartilaffineus  dexter  et  Minitier, 

§.  198.  Innere  Nase. 

Das  eigentliche  Geruchorgan  ist  die  Schleimhaut  der  Nasenhöhle  — 
R i  e  c  h  h  au  t ,  Metnbrana  pituUaria  narium  s.  Schneidert  —  welche  die  in- 
Mre  oder  freie  Oberflache  der  die  Nasenhöhle  bildenden  Knochen  (§.  107) 
übenieht,  an  den  vorderen  Nasenlöchern  mit  der  Cutis  im  Zusammenhange 
steht,  durch  die  hinteren  Nasenöffnungen  in  die  Schleimhaut  des  Rachens 
fibergeht,  und  in  alle  Nebenhöhlen  eindringt,  welche  mit  der  Nasenhöhle  in 
Verbindung  stehen.  Sie  hangt  mit  dem  Periost  der  Nasenhöhle  innig  zusam- 
men, und  lasst  sich  ohne  diesem  nicht  abziehen.  Ihre  Dicke  (1"'— 2"09  ihr 
Beichtbom  an  Schleimdrusen,  Gelassen  und  Nerven,  ist  nur  in  der  eigent- 
Ijcheii  Nasenhöhle  bedeutend;  in  den  Nebenhöhlen  verdünnt  sie  sich  auffal- 
lend) und  nimmt  vergleichungs weise  mehr  das  Ansehen  einer  serösen  Haut 
an*  Ihre  freie  Fläche  ist  mit  feinen  Wärzchen  (Tastpapillea),  Flocken  und 
niedrigen  Fältchen  besetzt,  welche  ihr  stellenweise  ein  feinzelliges  Ansehen 
rerleihen.  Zwischen  den  Fältchen  münden  zahlreiche  Schleimdrüsen  aus^ 
vrelche  besonders  an  der  Nasenscheidewand  und  den  unteren  Muscheln  eine 
fasi  V"  hohe  Drüsenschicht  bilden.  Die  Dicke  der  Nasenschleimhaut  verengt 
den  Raum  der  knöchernen  Nasenhöhle  bedeutend,  und  es  ist  leicht  möglich, 
dats  bei  krankhafter  Lockerung  und  Aufschwelluiig  derselben  (beim  Schnu- 
pfen) die  Wegsamkeit  der  Nasenhöhle  für  die  zu  inspirirende  Luft  ^anz  und 
gar  aufgehoben  wird.  Im  Allgemeinen  ist  sie  in  den  oberen  Regionen  der 
Nasenhöhle,  im  Siebbeinlabyrinth  und  dem  Meatus  narium  superior  dün- 
ner, als  in  den  unteren  Räumen,  im  Meatus  narium  medius  et  inferior. 
Sie  ist  allenthalben  mit  einem  aus  cylindrischen  Zellen  zusammengesetzten 
Epithelium  fiberzogen,  welches  zeitweilig  abfallt  und  reproducirt  wird.  Die 
Zellen  des  frischen  Epitheliums  sind  mit  einer  Wimperkrone  besetzt,  welche 
deutlich  flimmert. 

Die  Gommunicationsöffnungen  der  Nasenhöhle  für  die  Nebenhöhlen  werden  durch 
den  gewulitelea  Zustand  der  Schleimmembran  viel  kleiner»  als  man  sie  am  maoerirten 
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Schädel  fiudeL  ßewoders  aufl'aliend  ist  dieses  bei  dem  Eingange  in  die  Highmonhohle, 
welcher  in  der  Laiche  nur  als  eine  V" — iVz'"  weite  Spalte  in  der  Mitte  des  Meatms  mm- 

rimn  mediui  erscheint,  während  er  am  skeletirten  Kopfe  eine  weite  zackige  Oeflhung  ^ 

Lüdet.  —  Die  Nasenmündung  des  Thränen^asengangcs  liegt  imMeatiu  narium  infe-  .  « 

rior  in  einer  Bucht,  die  dem  Ansalze  des  vorderen  Endes  der  unteren  Nasenmusebel  j^ 

an  die  Crista  des  Nasenfortsatzes  des  Olierkiefers  entspricht.  Die  Entfernung  der  Nasen-  ..  ^ 

mündung  des  Thränennasenganges  vom  äusseren  Nasenk>ch  beträgt  9   Unieo.  Sie  ^j 

bildet  eine  iVz"  lange,  schmale,  fast  senkrecht  stehende  Spalte,  welche  für  Injec-  ^- 

tionsinstrumente ,   die  durch  die  Nasenöflnung   cingeJeilei  werden,  *"fl^"c''^  ist  .^4 
(Gentoul).  —  Uatner  (Prager  Vierteijahretichrifl.  II.  Bd.  pag.  136.  seqq.)  tieflcfarieb 
eine  kleine,  halbmondförmige  Falte  an  der  Mündung  des  Thränennasenganges.  Diese 

Klappeist  so  gestellt,  dass  sie  sich  durch  die  beim  Aasathmen  an  die  Wände  obiger  -x< 

Bucht  anprallende  Luft,  auf  die  Oefitnung  legt,  und  die  Tränenwege  luftdicht  von  r*^ 

der  Nasenhöhle  absperrt.  Sie  erklärt  uns,  warum  man  durch  heftiges  Ausathmen  (bei  j^ 

geschlossenen  Mund-  und  Nasenöfitnungen)  keine  Luft  aus  der  Nasenhöhle  durch  die  ^^ 
Thränenwege  austreiben  kann. 

NU  Stetuon  (De  musculis  et  glandulis,  Amstel.  1664.  pag.  37.)  entdeckte  eine        ^^m 
Conmiunication  der  Nasen-  mit  der  Mundscheimhaut,  in  Form  zweier  häutiger  Gänge,     ««»e, 
welche  durch  die  Canalet  miso-ualUuim,  vom  Boden  der  Nasenhöhle  zum  Munde  ver-       —  -x- 
laufen.  Jacobson  (Annalcs  du  mus.  d'hist.  nat.  Tom.  18.)  und  Roietükal  {Tieieuum»    ««  mu 
und  Treciranus,  Zeitschrift  für  Ph>'sio1.  Tom   II.)  entrissen  diese  Entdeckung  der  Ver-    — -v- 
gessenheit,  und  führten  sie  in  grosserem  Massstabe  aus.  Nach  meinen  Beobachtungen  m^m'^n 
verhalten  sich  die  Stenson'schen  Kanäle  wie  folgt:  Einen  Zoll  hinter  der  Spinn  naMtf«  -am.  "^ig 
atu,  liegt  beiderseits  von  der  Crista  nasalis  inf.  eine  längliche,  mit  einem  Borslenhaare 
leicht  zu  sondirende,  geschlitzte  Oeflnung,  welche  in  einen  häutigen  Schlauch  gelei- 
tet, der  stark  schräge  nach  vorn  läuft^  sich  trichterförmig  verengt,  durch  den 
nasQ-palaiinus  zum  harten  Gaumen  tritt,  und  sich  bald  mit  dem  der  anderen  Seite  ver —    ^• 
einigt,  bald  neben  ihm  an  einer  Schleimhautpapille  ausmündet,   welche  unmittelbar-^    r 
hinter  den  Schneidezähnen  in  der  Medianlinie  des  harten  Gaumens  steht.  Die  Weite  de^as    > 
Kanals  ist  sehr  veränderlich,  und  nicht  durch  seine  ganze  Länge,  welche  ungefähr  ^r 
5'''  misst,  gleichbleibend.  Zuweilen  erweitert  er  sich  vor  seiner  Ausmundung.  Di( — ^  e 
Oeflhung  am  (iaumcn  fand  ich  an  eilf  Leichen,  wo  ich  darnach  suchte,  jedesmal-  Der^v  'C 
Kanal  hat  keine  besondere  physiologische  Bedeutung,  und  es  ist  ganz  wahrscheinlich,     -^t 
dass  er   nach  Jfuschkes  Vorstellung  blos  die  auf  ein  Minimum  redudrte  grosse  Com —    ^' 
municationsöflnung  der  embryonischen  Nasen-  und  xMundhöhlc  sei.  Der  Kanal  wirdKi^^ 
auch  als  Jacobson'sches  Organ  erwähnt,  welche  Benennung  ihm  durchaus  nicht  zu—    ^i' 
konunt,  da  das  von  Jacobson  bei  mehreren  Säugelhierordnungen  beschriebene,  drüsige, 
in  einer  knorpeligen  Röhre  eingeschlossene,  räthselhafte  Organ,  beim  Menschen  spur — 
los  fehlt. 

Wir  kennen  nur  im  Allgemeinen  den  Ncrvenreichthum  der  NasenschleimhauL  Dic^^  ^^ 
peripherischen  Nervenendigungen  sind  zur  Zeit  noch  unbekannt.  Eben  so  arm  ist  di^»  ^-^^ 
Wissenschaft  au  Einsichten  in  die  Art  des  Einwirkens  der  Kiechsloffe  auf  die  Nerven* 
So  viel  steht  fest,  dass  die  Nasenschleimhaut  nicht   blos  für  Gerüche,  sondern  m 
für  Tastemptindungcn  empfanglich  ist  —  Kitzel.  Die  Riechstoffe,  deren  Natur  übrigen 
auch  im  Dunkel  liegt,  müssen  durch  die  Schleimhaut  durchdringen,   um    mit 
Nen-enenden  in  Wechselwirkung  zu  treten  (Endosmosis),  und  da  nur  feuchte  Häut^"^  ^^ 
permeabel  sind,  erklärt  sich  der  Reichthum  an  Schleimdrüsen,  und  die  Enlwicklun^^  ^^^ 
der  Nebenhöhlen  der  Nase,  welche  ihr  schleimiges  Secret  gleichfalls  in  die  Naae  er-  "^  '^' 
giessen.  Bei  trockener  Nasenschleimhaut  (im  Stockschnupfen)  ist  der  Geruch 
und  viele  Körper  riechen  nur,  wenn  sie  befeuchtet  oder  angehaucht  werden.  Da  di* 
Riochsioffe  nur  durch  das  Einatbmen  in  die  Nasenhöhle  gebracht  werdra,  io  iil  ü«^"  ^^ 
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6aruchorgan  eigenüicb  das  Airium  respinuionisj  und  giebl  uo8  warnende  Kunde  über 
mephitische  und  irrespirable  Gasarten.  Ks  wäre  insofern  nicht  unpassend,  die  Nasen- 
böhk  die  Athmungshöble  des  Kopfes  zu  nennen.  —  Durch  Versuche  ist  es  hinlänglich 
constatirt ,  dass  die  Scheimhaut  der  Nebenhöhlen  für  Gerüche  unempfindlich  ist.  Ich 
habe  selbst  bei  einem  Mädchen,  welches  an  Hydrops  antri  Hitfhmori  litt,  4  Tage  nach 
gemiehter  Function  der  Höhle,  durch  10  Tropfen  Acet.  arom. ,  welche  durch  eine 
Canule  in  die  Höhle  eingeträufelt  wurden,  keine  Geruchsemptindung  entstehen  gesehen. 
Deachmm^  u.  A.  haben  dieselbe  Erfalihing  an  der  Stirnhöhle  gemacht 


C)  Sehorgan. 

■ 

/•  Schutz-  und  Hilfsapparale^ 

§.  199.  Augenlider  uod  Augenbrauen. 

Das  Wesentliche  des  Sehorgans  —  der  Augapfel  —  wird  zur  Aufrechl- 
laltang  seiner  so  oltmal  zufallig  von  aussen  bedrohten  Existenz^  mit  Schutz- 
ipparaten  umgeben,  welche  seiner  mechanischen  und  dynamischen,  durch 
[Teiles  Licht  bewirkten  Reizung,  vorbauen:  Augenlider  und  Brauen, 
Kler  seine  der  Aussenwelt  zugewendete  durchsichtige  Wölbung  abwaschen 
nd  reinigen:  Thranenorgane,  oder  ihn  in  die,  beim  Fixiren  der  Gegen- 
läncle  zweckmassige  Stellung  bringen :  Augenmuskeln. 

Die  Augenlider,  Palpebrae^  sind  zwei  bewegliche,  durch  Faltung 
es  Integuments  gebildete«  und  durch  Knorpel  gestützte  Deckel,  welche  sich 
or  dem  Auge  nähern  und  entfernen ,  das  Auge  gewissermassen  abstreifen , 
nd  dadurch  zufällige  Impedimenla  visus  wegfegen,  aber  auch  die  für  den 
Slaiiz  und  die  Durchsichtigkeit  des  Auges  nothwendige  Feuchtigkeit  gleich- 
nfiasig  über  ihn  verbreiten.  Die  zwischen  ihren  freien,  horizontalen,  glatten 
tändern  oifene  Querspalle,  Fissura  palpebrarum^  bildet  mit  ihren  beiden 
Snden  die  Augenwinkel,  Canthi^  von  welchen  der  äussere  spitzig 
^ulöuft)  der  innere  wie  ausgeschweift  erscheint.  Der  freie  Rand  des  oberen 
Augenlids  ist  etwas  convex,  der  des  unteren  entsprechend  concav.  Jeder 
[land  zeigt  eine  vordere  scharfe  Kante?  wo  die  Wimperhaare  austreten,  und 
une  hintere  stumpfere,  mehr  abgerundete,  an  welcher  die  OeiTnungen  der 
Heibom'schen  Drüsen  liegen.  Die  Wimperhaare  (Q/la)  sind  kurze,  steife^ 
m  oberen  Augenlide  nach  oben,  im  unteren  nach  unten  gekrümmte  Haare, 
wn  2'"_4'"  Länge.  Ihre  Wurzeln  liegen  zwischen  dem  Augenlidknorpel 
und  den  liefen  Fasern  des  Sphitwter  palpebrarum^  in  V2'"  —  1"'  langen 
Bifgen,  welche  die  Ausföhningsgänge  kleiner  nebenan  liegender  Talgdrüsen 
aufnehmen* 

Die  Grundlage  jedes  Augenlids  bildet  ein  Faserknorpel  (T(:rsus\  wel- 
cher der  vorderen  Augapfelfläche  entsprechend  gewölbt  ist,  gegen  den  Rand 
des  Augenlides  bis  0,6'"  dick  wird,  und  die  Fonn  und  Festigkeit  des  Lids 
beetimmt.  Der  Knorpel  des  oberen  Augenlids  ist  grösser  und  steifer,  der 
des  unteren  eben  so  breit  wie  der  obere,  aber  niedriger,  dflnner)  weicheri 
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Ton  mehr  fibröser  Natur.  Sie  werden  an  den  Mar^  orbUalU  iatA  stohe 
fibröse  Membranen  befestigt  iUgofnenium  Utrsi  superiorU  ei  infMorb\ 
und  am  inneren  Augenwinkel  durch  das  2**'  lange,  Yon  oben  nadi  nnten 
platte  UgametUum  canthi  Interntmi  an  den  Stimfortsat:^  des  OberUefen, 
am  äusseren  Augenwinkel  durch  das  viel  schwächere,  aber  breitare  £^. 
canihi  exlernufn  an  die  Augenhöhlenfläche  des  Stimfortsalzes  des  Jodh 
beins  berestigt-  Auf  der  vorderen  convexen  Fläche  des  Knorpels  b'egl,  dvdi 
eine  dünne  Zellgewebsschichte  von  ihr  getrennt ,  der  Sphincter  pa^pebror 
Tuaiy  auf  welchen  eine  fettlose  Schichte  Unterhantzellgewebe)  und  das  laxe, 
dünne,  leicht  in  Falten  hebbare  Integument  folgt  Auf  der  hinteren  con- 
caven  Fläche  finden  sich  in  Grübchen  des  Knorpels  eingesenkt ,  wohl  auch 
ganz  von  ihm  umschlossen  (Z^),  die  Meibom*schen  Drüsen^  als  höchste 
Entwicklungsstufe  der  Talgdrüsen.  Man  sieht  an  der  hinteren  Kante  des 
freien  Lidrandes  (am  oberen  80 — 40 ,  am  unteren  25—85)  feine  Oeffnon- 
gen,  welche  in  dünne ,  durch  die  Bindehaut  gelblich  durchscheinende  Drfi- 
senschläuche  von  verschiedener  Länge  fuhren,  auf  welchen  rundliche  hohle 
Bläschen  CAcM)  in  ziemlicher  Anzahl  aufsitzen.  Drückt  man  ein  abgelös- 
tes oberes  Augenlid,  wo  die  Drüsen  grösser  sind ,  am  Rande  mit  den  Fin- 
gernägeln, so  presst  man  den  Inhalt  der  Drüsen  als  einen  feinen  Talgfaden 
hervor  (Sebum  pa/pebrale  s.  Lema\  welches  im  lebenden  Auge  den  Lid- 
rand beölt,  um  das  Ueberfliessen  der  Thränen  zu  verhindern,  und  am  in- 
neren Augenwinkel  sich  zuweilen  in  grösserer  Menge  ansammelt,  und  des 
Nachts  mit  dem  Schleim  der  Augenlider   zu  einem  bröcklichen  Klümpchen 
erhärtet.  Die  allgemeine  Decke  schlägt  sich  von  der  vorderen  Fläche  der 
Augenlider  zur  hinteren,  läuft  an  ihr,  den  Tarsusknorpel  überziehend,  bis 
in  die  Nähe  des  Alarffo  orbUaliSy  und  schlagt  sich  von  hier  zur  vorderen 
Fläche  des  Augapfels  um,  welcher  sie  innig  anhängt.  Dieser  durch  die  Lid- 
spalte eingedrungene,   nirgends  unterbrochene  Fortsatz  der  Haut,  ist  die 
Bindehaut  CConfuncäva) ^  welche  dem  Gesagten  zufolge,  in  die  Om- 
Junclwa  palpebrarum  und  Catyunctwa  bulbi  unterschieden  wird.  Die  Om- 
Jufictwa  palpebrarum  ist  gefässreich,  sie  erscheint,  wenn  das  Augenlid 
umgestülpt  wird,  roth   gefirbt,  ist  an  der  Umbeugungsstelle  in  die  Om- 
ßincdva  butbi  mit  gehäuften,  einfachen  und  traubig  verbundenen  Schleim- 
drüschen versehen,   besitzt  ein    aus   cylindrischen  Zellen  zusammengefug- 
tes Epithelium,  und  hat  somit  alle  Charaktere  einer  Schleimhaut  angenom- 
men. Unter  dem  Epithelium  erstreckt  sich,  vom  freien  Rande  des  Lids  bis 
zur  Umbeugung  der  Conjunctiva  hin,  der  sogenannte  Teslus  papiiiarisj 
eine  Folge  von   niedrigen   fadenförmigen  Papillen  (Tastwärzchen),  welche 
bei  katarrhalischen  Zuständen  der  Bindehaut  schon  mit  freiem  Auge  bemerk- 
bar sind,  und  theils  einzeln^  theils  in  Reihen  geordnet  stehen.  Die  Co^fun- 
etwa  bulbi^  welche  wieder  in  die  On^nctwa  sc/eroticae  et  corneae  zer- 
fallt,  verliert  ihren  Gefassreichthum  bis  auf  wenige ,  von  den  Augenwin- 
keln gegen  die  Hornhaut  strebende  Gefässbfischel,  die  Schleimdrüsen  und 
Papillen  schwinden,  und  auf  der  Cornea  bleibt  nur  das  Epithelium  der  Coii- 
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junetiva  übrig.  Bevor  die  Cof^funcOra  sclerotkae  in  die  OmJuncUva  cor- 
neae ^hetg^hX^  schwillt  sie  zu  einem  V2— r"  breiten  Wukte  auf  (JnnU" 
lue  cattfunctwae\  weicher  sich  über  den  oberen  und  unteren  Rand  der  Cor- 
nea etwas  vorschiebt,  und  desshalb  letztere  Membran  nicht  vollkommen  rund, 
sondern  etwas  quer-oval  erscheint* 

Am  inneren  Augenwinkel  bildet  die  Conjunctiva  eine  senkrecht  ge- 
aleflte,  mit  der  Concavität  nach  aussen  gerichtete  Duplicatur,  die  PÜca 
eemilunaris  s.  Pafpebra  tertia^  eine  Erinnerung  an  die  Nick-  oder  Bhnz- 
hant,  Membrana  niclitane^  der  Thiere.  Auf  ihter  vorderen  Fläche  liegt, 
in  die  Bucht  des  inneren  Augenwinkels  hineinragend,  die  Cäruncula  la- 
crymaUSy  ein  Häufchen  von  Talgdrüsen,  welche  in  einem  zellgewebigen, 
bltttgefassreichen  Lager  eingesenkt  sind,  im  Allgemeinen  die  Structur,  aber 
nicht  die  Lange  der  Meibom'scben  Drüsen  besitzen »  und  aus  ihren  Endmön- 
düngen  feine  Härchen  austreten  lassen. 

Die  Augenbrauen,  Supercilia^  sind  mehr  oder  weniger  buschig- 
behaarte,  nach  oben  convexe  Bogen,  welche  die  Grenze  zwischen  Stirn- 
ond  Augengegend  bilden,  mit  dem  Margo  arbiiaUs  sup.^  nicht  mit  dem  Ar- 
cue  euperciUaris  des  Stirnbeins  parallel  laufen,  und  aus  dicken,  kurzen, 
schräg  nach  aussen  gerichteten  Haaren,  welche  am  letzten  ergrauen,  zu- 
sanunengesetzt  sind.  Sic  beschatten  das  Auge  (?) ,  und  dämmen  den  Stirn- 
ichweiss  ab. 

Die  äussere  Haut  der  Augenlider  ist ,  ihrer  Laxität  und  der  Armuth  an  Unterbaut- 
zellstoff wegen,  sehr  zu  krankhaften  Ausdehnungen  geneigt,  welche  beim  Rothlauf 
und  bei  Wassersuchten  so  bedeutend  werden  kann,  dass  die  Augenlidspalte  dadurch 
verschlossen  wird.  Selbst  bei  gesunden  Individuen  bildet  die  Haut  des  untern  Lides 
iQweilen  einen  mit  seröser  Flüssigkeit  inßltrirten,  bläulich  gefärbten  Beute),  der  durch 
eine  tiefe  Furche  von  der  Wange  abgegrenzt  wird.  Die  Hauterschlaffung  am  oberen 
lidCy  welche  Eiuwärtskehning  des  behaarten  Lidrandes  zur  Folge  hat,  muss  sogar 
durch  Exstirpalion  eines  muldenförmigen  Stuckes  aus  dem  Integument  beseitigt 
werden. 

Das  Epilhelium  der  Conßunctira  palpebralis  besteht  aus  cylindrischen  kemhalten- 
den  ZcUen,  von  0,010"'  Höhe  und  0,003'"  Breite  ^  hu  der  Coi^nciiva  seleroticae  wer- 
den  sie  eckiger,  und  setzen  auf  der  Cornea  ein  facettirtes  Pflasterepithelium  zusam- 
men, welches  aus  mehreren  übereinander  geschichteten  Lagen  besteht,  von  welchen 
die  tiefen  aus  rundlichen  und  kleinen,  die  oberflächlichen  aus  grösseren,  aber  flachen 
Zellen  zusammengesetzt  sind.  iNach  dem  Tode  fallen  die  Epithelialzellen  der  Hornhaut 
ab  (vielleicht  schon  im  Sterben  beim  Brechen  der  Augen),  die  Hornhaut  verliert  ihren 
Glanz,  und  wird  mall.  Auch  bei  gewissen  Augenkrankheiten ,  wo  die  Cornea  wie 
bestaubt  erscheint,  fallen  einzelne  Zellen  aus.  Henle  hat  an  den  Zellen  des  Conjunctival- 
Epitheliums  Flimmerhaare  gesehen,  welche  von  Vätentin  und  Huschke  nicht  bestätigt 
wurden.  Von  einer  Umwandlung  der  Conjunctiva  in  eine  seröse  Haut  kann  hier  eben 
80  wenig,  wie  von  einer  gleichen  Metamorphose  der  Nasenschleimhaut  in  den  ^eben• 
höhlen  die  Rede  sein. 

Die  Tastwärzchen  der  Conjunctiva,  deren  Höhe  Krause  von  Vaa'" — Vio'"  be- 
stimmt, werden  an  Triefaugen  und  beim  Trachoma  0,5'"— 1'^'  hoch.  An  der  Canjunc- 
iiva  sderoiieae  finde  ich  sie  nicht  bei  gesunden  Augen.  Sic  vermitteln  offenbar  das 
Tistgefuhl  der  Lidefi  welches  durch  die  kleinsten  Staubtheilchen,  die  zwischen  Aug 
Ukitscb  in  AMloiiik.  2.  Aufl.  ütS 
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und  Augenlid  gerathen,  so  schmerzvoll  aufgeregt  wird.  Die  laxen  Umflchlagstelkiidef 
Ckn^junctira  palpebrae  zur  Catyunciita  bulbi  schliessen  in  der  Regel  zwUcbeo  den  Vor- 

Tagungen  ihrer  W.u^en  die  fremden  Körper  ein,  die  zufallig  (z.  B.  bei  Schmieden  ond  I  r« 

Steinmetzen  während  der  Arbeit)  ins  Auge  springen.  Lässt  man  das  Auge  oaeh  aof-  I  y  3 

oder  abwärts  richten ,  und  hebt  man  mittelst  der  Cilien  das  Lid  auf,  um  es  amn-  ■  ^ 

stOrzen,  und  seine  innere  Fläche  nach  aussen  zu  kehren,  so  kann  die  DmschlagtsteOe  ■  v^ 

der  Conjunc(iva  leicht  am  oberen  und  unteren  Augenlido  gesehen  werden.  ■  ^ 
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Es  finden  sich  in  jeder  Augenhöhle  zwei  Thränendrflsen)  Gbrn- 
didae  lacrymaieS'  Die  obere  grössere  liegt  in  der  Fossa  des  lYocewiS 
ssygomaticus  des  Stirnbein^,  die  untere  kleinere  etwas  tiefer.  Sie  bestehef^ 
aus  rundlichen  Drusenkömern ,  welche  durch  kurzen  Zellstoff  ziemlich  fes 
zusammengehalten,  und  durch  eine  gemeinschaftliche  Zellgewebshülle  ober 
flächlich  überzogen  werden.  Die  dem  Augapfel  zugewendete  Fläche  ist  a 
der  oberen  Thränendrüse  concav,    die  äussere  convex*     Sie  liegt  in  d 

Fossa  lacrymalis  f 0  tief,  dass  sie  nach  Abtragung  des  Augenlids  nur  ih ^ 

rcn  vorderen  Rand  sehen  lasst.  Die  einzelnen  Drüsenkörper  schliessen  dic^  ^^ 
bläschenförmigen  Anfange  der  kleinsten  Ausführungsgänge  ein ,  welche  sick^"^ 
zu  grösseren  Stämmchen  vereinigen,  und  6 — 10  an  der  Zahl,  schrägen  ^e 
nach  innen  und  abwärts  laufend,  die  Umbeugungsstelle  der  Conjunctiva  de& 
oberen  Lids  über  dem  äusseren  Augenwinkel  durchbohren ,  und  ihren  In 
halt  beiden  Bewegungen  des  Lids  an  der  vorderen  Fläche  des  Bulbus  vei 
breiten.  Der  äusserste  von  den  Ausfuhrungsgängen  der  Thränendrüse  müi 
det  an  der  Conjunctiva  unterhalb  des  äusseren  Augenwinkels,  wodurch  au 
die  vom  unteren  Augenlide  bedeckte  Fläche  des  Aupapfels  mit  Thränenflö^ 
sigkeit  befeuchtet  wird. 

Die  über  die  vordere  Fläche  des  Augapfels  durch  die  Bewegungen  d^f^der 
Augenlider   ergossene    Thränenflussigkeit    wird  bei  jedem  Schliessen  dEi^der 
Lidspalte  durch  die  hintere  Kante  des  Lidrandes  vom  Bulbus  wieder  we^^  eg- 
gewischt,  und  in  einen  kleinen  dreieckigen  Raum  gesammelt,  welcher  ir^mjm 
im  Momente  des  Contactes  beider  Augenlidränder  existirt,  und  durch  dlfe 

hintere,  etwas  abgerundete  Kante  der  beiden  Lidränder,  so  wie  durch  eii^HKjen 
kleinen  Streifen  der  vorderen  Fläche  des  Bulbus  gebildet  wird.  Er  hat  *-      /«f 
horizontale  Richtung,  und  hcisst,  weil  die   Thränen   in  ihm  zum  inne       reu 
Augenwinkel  strömen,  (fer  Thränenbach,    Eitus  lacrymarum.    ^HDer 
Thränenbach  wird  während  des  Schliessens  der  Lider  nicht  in  seiner  gan^^Ken 
Länge  auf  einmal   gebildet,  sondern  schliesst  sich  successiv ,  obwohl  ^-^lir 
schnell,   von  aussen  nach  innen,  weil  auch  die  Lidränder  im  Moment     ^cs 
Schliessens  sich  nicht  augenblicklich  an  allen   Puncten  berühren,   sonA  ^vn 
der  Contact  von  aussen  nach  innen  erfolgt   —  Der  im  inneren  kag&Xfm^i^- 
kel,  zwischen  der  Bucht  des  Winkels,  der  Plica  semUunaris  und   Car^B^^' 
cula  hicrymalis  htdnAMcht  Raum  ist  der  Thränensee,  Zociff 
rum^  Er  sammelt  die  Thränen ,  und  lässt  sie  >  wenn  sie  im  UeborMtaB* 
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nalrinen,  fiber  die   Wange  ablaufen.  Bei  gewöhnlichen    Absonderungs- 
menfen  werden  sie  durch  die  am  inneren  Ende  der  hinteren  Kante  des  Lid- 
randes  liegenden,  kleinen ,  mit  wulstigen  Rändern  umgebenen  OefTnungen  — 
Thränenpuncte,    Puncta  lacrymalia  —   aufgesaugt.   Jedes   Augenlid 
kat  ein  Fundum  lacrymale^  das  untere  ist  meistens  grösser  als  das  obere. 
Beide  tauchen  sich  während  des  Schliessens  der  Augenlider  in  den  Thrä- 
oensee  ein  9  und  absorbiren  durch  einen  noch  nicht  genau  erforschten  Me- 
chanismus die  Thränenfeuchtigkeit.  Die  Thränenpuncte  geleiten  in  die  Thrä- 
oenröhrchen    iCänaliculi  lacrymales^  Cbrnua  limacumh   Diese  sind 
ifliltige,   durch  eine  in  die  Thränenpuncte  eindringende  Fortsetzung  der 
CoQjunctiva  gebildete  Kanälchen,  welche  anfangs  die  Weite  des  Thränen- 
ponctcs  haben  9  dann  sich  aber  erweitern ,  und  in  Kreisbogen  (deren  Hit- 
Mpanct  in  der  Caruncula  liegt)  gegen  den  inneren  Augenwinkel  ziehen,  wo 
^o  sich  in  die  äussere  Wand  des  Thränensacks  entweder  isolirt ,  oder  zu 
hinein  kurzen  gemeinschaftlichen  Röhrchen  vereinigt,  einsenken. 

Der  Thränensacks  Saccus  lacrymalis  s.  DacryocysUs,  liegt  in 
der  JSiiisa  lacrytnalis^  wird  vom  Ug.  patpebrale  irU.  gekreuzt,  und  an 
*^iner  äusseren,  dem  Bulbus  zugekehrten  Flache,  von  einer  fibrösen  Haut 
(^ort^izung  der  Periorbita)  überzogen.  1  Vz  Linien  unter  seinem  obreren 
■^'tiKlsackformigen  Ende  munden  die  Canalictüi  lacrymäles  ein.  Nach  ab- 
^&r|^  geht  er  in  den  häutigen  Thränennasengang  über,  welcher 
^^^t)i  merklich  enger  als  der  Thränensack  ist,  und,  wie  beim  Geruchorgan 
'^erkt  wurde,  im  unteren  Nasengange  ausmündet.  Thränensack  und  Thrä- 

^^nasengang  besitzen  Flimmerepithelium. 

Der  onlere  ThränenpuDct  wird  seiner  Weite  wegen  zu  Rinspritzungen  dem  oberen 
Vorgezogen.  — Dass  bei  alten  Leuten  der  obere  Thräncnpunct  verwächst,  und  dadurch 
1*bränenträofeln  entstehe,  ist  eine  ganz  willkürliche  Annahme.  —  Die  in  älteren  Ku- 
Pferwerkcn  geradlinig  convergent   abgebildeten  Tbräiienröhrchen ,   veranlassten  den 
^ooderbaren  Namen  der  Schneckenhörner,  Cornmi  limacmn.  —  Die  das  ganze 
System  der  Thränenwegc  auskleidende  Schleimhaut ,  vermittelt  eine  im  gesunden  und 
kranken  Zustande  häuGg  zu  beobachtende  Sympathie  zwischen  der  Nasenschleimhaut 
^nd  der  Gonjunctiva.  Ihr  Epithelialuberzug  ist  nach  HefUe  Flimmerepithelium.  —  An 
<ler  Einmündungsstelle  der  ThräuenrÖhrchen  in  den  Thränensack ,  ßudet  aich   nach 
■fiusckke  eine  halbmondförmige  Schleim bautfalte,  welche  das  Ostium  der  Röhrchen 
«licht   YoUkommen  deckt.  —  Janin  und  Pappenhehn  haben  an  den  Thränenpuncten 
Üreismuskeh),  und  im  Verlaufe  der  Thranenröhrchen  longitudinale  Muskolfasern  gc- 
Cunden.  Die  eigentliche  Haut  des  Thränensacks  und  seines  Ausfuhrungsganges  zeigt 
lanter  dem  Mikroskope  ein  Gewebe  von  äusseren  (kreisförmigen  und  Spiralen)  und 
iDoeren  longitudinalen  Fasern,  welche  contractiler  Natur  sein  müssen,  da  man  vor 
fiem  Ausbruche  des  Weinens  die  zusammenziehende  Bewegung  des  Thränensacks ,  als 
^D  eigenthümliches  Prickeln  deutlich  fühlt,  und  Fäden,  die  man  nach  der  Operation 
«ler  Thranenfistel  in  den  Thränennasengang  einlegt,  bei  ihrer  Herausnahme  häuGg  um 
einander  gedreht  gefunden  werden. 

Der  ThränensacW  besitzt  einen  eigenen  Muskel,  den  Musculus  Homeri  (Philadel- 
phia Journal,  1824,  Nov.  p.  98X  welcher  an  der  Crista  des  Thränenbeins  entspringt, 
<|uer  über  den  Thränensack  nach  vorn  geht,  und  sich  in  zwei  Bündel  theilt,  welche 
4lio  Thranenkanäle  einhüllen,  und  in  die  am  Augenlidrande  verlaufenden  Fasern  des 
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Spkineter  pälpehrarum  übergehen.  RotenmüUer  hat  ihn  schon  1819  gekannt,  und  IVw- 
rnonü  1824  seine  IVerven  beschrieben.  Abbildung  des  Muskels  ini4niaM*#/coiier,T.IV. 
Fig.  3.  2. 

§.  201.  Augenmuskeln. 

Es  finden  sich  in  der  Augenhöhle  sieben  Muskeln ,  wovon  sechs  für 
die  Bewegungen  des  Bulbus,  einer  Tür  das  obere  Augenlid  bestimmt  ist.       •  j 
Hat  man  an  einem  Kopfe ,  an  welchem  bereits  die  Schädelhöhle  geöffnet 
and  entleert  wurde,   die  obere  Wand  der  Augenhöhle  durch  zwei,  gegen 
das  Sehloch   convergireude  Schnitte  abgetragen,    so  findet  sich  unter  der  n 
Perioröita  zunächst : 

Der   Aufheber  des.   oberen  Augenlids,    Levatar  palpebrae     ^ 
9up€fiari8^  welcher  von  der  oberen  Peripherie  der  Scheide  des  Sehnerven,   ^ 

dicht  vor  dem  Foramen  opticum ,  entspringt ;   und  gerade  nach  vorn  lau 

fend,  unter  dem  Margo  orbUaUs  sup»^  und  hinter  dem  Lig.  tarsi  supe 

rioris  aus  der  Augenhöhle  tritt,  um  mit  einer   platten,  sich  fächerförmig^^  1:/^ 
ausbreitenden  Sehne,  sich  an  den  oberen  Rand  des  oberen  Lidknorpels  zulv^bu 
inserüren.  Nach  Trennung  des  Aufhebers  9  und  sorgßltiger  Entfernung  de&s.^>es 
die  Augenhöhle  reichlich  ausfüllenden  Fettes,  sieht  man  noch  fünf  Muskelnj^fl~s  .0^ 
rings  um  die  Eintrittsstelle  des  Nertms  opticus  in  die    Orbita  ^  von  deiK-^Mr 
Scheide  des  Sehnerven  entspringen.  Vier  davon  verlaufen  geradlinig,  abev'^^er 
divergent  zur  oberen ,  unteren ,  äusseren,  und  inneren  Peripherie  des  Aug—  ^^S' 
apfels,  und  befestigen  sich  mit  dünnen,  aber  breiten  Sehnen  an  die  äusserst^  M  (e 
sehnige  Haut  CScierotica)  desselben.    Sie  werden  ihrer  Richtung  wegers.  -^n 
Becti  gen^nntf  und  wir  zählen  einen  Rectus  externusj  internus  ^ 
und  inferior.  Der  äussere  ist  der  stärkste*  Der  funfle,  vom  Foramen  opti-^ 
cum  herkonunende  Muskel  gelangt  nur  auf  Umwegen  zum  Augapfel-    Ei^  ^r 
verläuft  im  oberen  inneren  Winkel  der  Orbita  nach  vorn,  undiässt  seine  dänne^^  ^c 
Sehne  über  eine  knorpelige  Rinne  (Rolle,  Trochlea')  laufen,  welche  durcls  V^h 
zwei  von  ihren  Rändern  entspringende  Bändchen  an  die  Fovea  oder  den  Ha-  "^en- 
mubis  trochlearis  des  Stirnbeins  aufgehängt  ist  9  ändert  dann  plötzh'ch  sein^^*"^ 
Richtung,  und  geht  breiter  werdend  nach  aus-  und  abwärts  unter  der  Inser— *^' 
tion  des  oberen  Rectus  zur  Scierotica.     Die  schiefe  Richtung  seiner  Sehnen  ^^ 
giebt  ihm  den  Namen  des  oberen  schiefen  Augenmuskels,  M*  obU-^ 
guussup'j  sein  Verhältniss  zur  Rolle  den  des  Rollmuskels  9  3/.  trock—^ 
leariSy  und  seine  supponirte  Wirkung  bei  Affecten  den  des  M.  pathHkus  ^^f" 
Der  letzte  Muskel  des  Augapfels,  der  untere  schiefe,  it.obtiguus  A^^«-"^*^» 
entspringt  nicht  an  der  Sehnervenscheide,  sondern  vom  inneren  Ende 
unteren  Augenhöhlenrandes,  geht  unter  der  Endsehne  des  Rectus  infisrim  ^ 
zur  äusseren  Peripherie   des  Bulbus,  und  inserirt    sich  an  die  Sderoticaj^ 

zwischen  dem  Sehnerv  und  der  Sehne  des  Rectus  externus. 

Es  ist  nicht  zulässiich,  der  gcmeinschafllichen  Wirkung  der  vier  geraden  Augen — 
muskeki  eine  Retraclionsbewegung  des  Bulbus  zuzuschreiben.  Das  Fett  der  Augenliöhte  '^^  ^^ 
hindert  mechanisch  diese  Bewegung,  weiche  durch  die  Erfahrung  nicht  festgestellt  vA,^'^ 
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Auch  mussie  der  Sehnerv  dabei  eine  Biegung  oder  Knickung  erleiden.  —  Die  vier 
geraden  und  die  beiden  schiefen  Augenmuskeln  drehen  den  Bulbus  um  drei  aufeinander 
senkrechte  Achsen.   Diese  Drehungen  werden  ohne  einer  Ortsveränderung  des  Bulbus 
ausgeführt.  Die  Drehungsachse  für  die  Bewegung,  die  der  Bulbus  durch  den  oberen 
und  unteren  Rectus  erleidet,  liegt  horizontal  von  aussen  nach  innen,  —  für  den 
äusseren  und  inneren  Rectus  senkrecht,  —  fQr  die  Leiden  schiefen,  horizontal  von 
vom   nach  hinten.  Alle   drei  Achsen  schneiden  sich  in  einem  Puncte,  der  innerhalb 
des  Bulbus  liegt,  und  der  das  unverrückbare  Centrum  aller  Bewegungen  vorstellt. 
Er  liegt  nach  VoUmuumt  genauen  Messungen  5,064'"— 6,264"'  hinter  demconvexesten 
Puncte  der  Hornhaut  Von  Aufheben,  Miederziehen,   Aus-  oder  Einwartsbewegungen 
kann  nichts  vorkommen,  da  die  Recti  in  der  Richtung  der  Tangenten  der  Augenkugel 
verlaufen.  --   Diirch  Losprapariren  der  Conjunctiva  sderoticae  können  die  Sehnen  aller 
Augenmuskel  blossgelegt,  ihre  fleischigen  Bäuche  durch  Haken  hervorgezogen^  und 
zerschnitten  werden,  worauf  das  in  der  neueren  Zelt  in  Schwung  gebrachte  Opera- 
tionsverfahren zur  Heilung  des  auf  Verkürzung  eines  Augenmuskels  beruhenden  Schie- 
lens  gegründet  ist 

Die  Faseia  Temmi  oder  THnica  vaginalis  huWi  ist  eine  den  Bulbus  umhüllende 
flbroso  Membran,  welche  nur  durch  flaumiges,  nachgiebiges  Zellgewebe  mit  der  Scle- 
roUca  zusammenhängt,  und  deshalb  eine  Art  Kapsel  bildet,  in  welcher  sich  der  Bulbus 
nadi  jeder  Richtung  drehen  kann.  Sie  wird  von  den  Sehnen  der  Augenmuskeln  durch- 
bohrt. Sie  schliesst  auch  den  Sehnerv  ein,  an  dessen  Eintrittsstelle  in  die  Orbita  sie 
entsteht,  und  mit  den  fibrösen  Scheiden  der  Augenmuskeln  in  Verbindung  steht  Ferrai 
{frorieps  ^oWuxi  1841.  19.  Band.  pag.  249.)  -hat  sie  als  eine  neue  Entdeckung  be- 
schrieben. Siehe  TVfum,  tur  une  nouveüt  funique  de  foeily  in  dessen  Mcmoires  et  ob- 
servations  sur  Tanatomie,  pag.  200.  —  Unvollkommen  war  die  Membran  schon  lange 
vor  Tenon  bekannt,  und  von  ReaXd.  Cohtmbus  (du  re  anatomica.  Venet.  1559.  lib.X.) 
als  TVmtca  immaminata  erwähnt  Selbst  Galen  hatte  sie  nicht  übersehen:  >  Sexta  quaedam 
tnnica  exlrinsecus  prope  accedit,  in  duram  tunicmn  inserfa,^  De  usu  part  cap.  2' 

n.  Augapfel. 
§.  202.  Allgemeines  Ober  den  Augapfel 

Der  Augapfel  {Bulbus  oculO  ist  ein  nach  den  optischen  Gesetzen 
einer  Camera  obscura  gebautes  Sehwerkzeug,  von  höchster  Vollkommen- 
heil*  Er  hat  die  Gestalt  eines  Eliipsoids  (nach  Herschel  und  Krause\  an  des- 
sen vorderer  Seite  ein  kleineres  Kugelsegment  angesetzt  ist,  und  besteht 
aus  concentrisch  in  einander  geschachtelten  Häuten  iSckraticay  Choroidea^ 
Hettna^  mit  ihren  Unterabiheilungen),  welcfie  einen,  mit  den  durchsichti- 
gen MedieH  des  Auges  gefüllten  Raum  umschliessen ,  und  von  aussen  nach 
innen  an  Dicke  abnehmen.  Diese  Häute  lassen  sich  wie  die  Schalen  einer 
Swiebel  ablösen, —  daher  der  lateinische  Name  Bul  bus.  Die  Häute»  welche 
lie  vordere,  der  Aussenwelt  zugekehrte  kugeUg-convexe  Seite  des  Bulbus 
einnehmen,  sind  entweder  durchsichtig  (Cornea)  oder  durchbrochen  (.Iris\ 
am  dem  Lichte  Zutritt  zu  gestatten.  —  Der  Augapfel  nimmt  nicht  die  Mitte 
1er  Orbitalöffnung  ein,  sondern  steht  der  inneren  Augenhöhlenwand  etwas 
nSher  aU  der  äusseren,  welches  wahrscheinlich  durch  die  Tendenz  beider 
Aigipftl  zu  convergiren  bedangen  wird.  Sein  vorderer  Abschniit  ragl  mehr 
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oder  weniger  über  die  Ebene  der  Orbitalöffnung  hervor»  ein  Umstaiid,  der 

auf  die  leichtere  oder  schwierigere  Ausführbarkeit  gewisser  Aagenopera- 

tionen  Einfluss  hat.   Bei  Verminderung  des  Fettes  der  Augenhöhle  tritt  der 

Bulbus    in  die  Orbita  etwas  zurück,  und  das  sogenannte    hohle  Aug 

ist   ein   nie  fehlender  Begleiter  aller  auszehrenden  Krankheiten.    Volumen 

und  Gewicht  unterliegen  vielen  Schwankungen,  und  sind  überhaupt  grösser-^  ^ 

bei  Bewohnern  südlicher  Zonen. 

Alle  organischen  Gewebe  haben  im  Auge  ihre  Repräsentanten?  und 

den  Naturphilosophen  geläuGgen    Ausdrücke:   Organismus  im  Organismoi 

Microcosmus  in  macrocosrno,  haben  insofern  einigen  Sinn.  Die  Durchsicht  .^n- 

tigkeit  der  Augenmedien  lässt  die  Blicke  dos  Arztes  in  das  Innere  diesem  t« 

herrlichen  Baues  dringen  9  und  macht  die  verborgensten  Krankheiten  des 

selben  der  Beobachtung  zugänglich. 

Nach  Krause  beträgt  der  von  vom  nach  hinten  gezogeno  gerade  Durchmesser  de ^^  Mti 
Auges  10  V2'" — 11'"-  Der  Qiierdurchmcsscr  ist  dem  geraden  gleich,  der  senkrechte  ^-iite 
um  Vk/" — V8'"liürzcr,  —  der  von  aussen  und  oben  nach  innen  und  unten  gezogeo«~v  ^soc 
Diagonaldurchmesscr  um  Vio'"— Vio'"  grösser  als  der  gerade,  —  der  in  entgegccs  -=»cq- 
gesetzler  Richtung  gezogene  aber  überhaupt  der  grösste  und  =11"' — llVt'". 


§«  203.  Sclerotica  und  Cornea. 

Die  vireisse  oder  harte  Augenhaut,  ScleroUca  (axXnpo^,  hartZH  ^^i 
und  die  durchsichtige  Hornhaut,  Cornea ,  b*Iden  zusammen  d. -K:i<e 
äussere  Hautschichte  des  Bulbus. 

Die  Sclerotica  (auch  Albuginea  und  Cornea  opaca  genannt)  ist  eir^B-  "^ 
fibröse  Membran,  die  die  Grösse  und  Form   des  Augapfels  bestimmt^  eii^^^"^ 
hintere   kleine,  zum   Eintritte  des  Sehnerven  in  den  Bulbus,  und  eine  yomz  "f- 
dere  grössere  OeETnung  besitzt,  in  welche  die  durchsichtige  Hornhaut  eii — ^' 
gepflanzt  ist.  Die  Gestalt  dieser  OeH'nungen  bietet  bemerkenswerthe  Eigei  -^■^" 
thümlichkeiten  dar  Es  muss  vorerst  festgehalten  werden ,  dass  die  Dicluü  *^ 
der  Sclerotica  an  ihrer  grössten  Peripherie  am  geringsten ,  vorn  und  räch^V^' 
wärts  dagegen  bedeutender  ist.  Beide  OeETnungen  sind,  da  sie  die  dicte^^^' 
sten   Tlieile  der  Sclerotica  durchbohren,  eigentlich  kurze  Kanäle,  welchtf^'^ 
aber  nicht  cylindrisch  sind,  sondern  etwas  koni^ich  oder  trichterförmig  zu^-^^' 
laufen.  Die  Oefl^nung  für  den  Sehnerven  ist  an  der  äusseren  Oberfläche  de^-J^  ^^ 
Sclerotica  um  eine  halbe  Linie  weiter,  als  an  der  inneren;   die  ComeaK  ^' 
öfi'nung  dagegen  an  der  äusseren  Oberfläche  enger,  als  an  der  inneren.  D9  ^*^ 
SehnervenoiTnung  liegt  nicht  im  Mittelpunct  des  hinteren  Augapfelscgmentav*  -^^ 
sondern   1,3'"  einwärts  von   ihm.   Der   Sehnerve  giebt,  bevor  er  in  de -^^^" 
Bulbus  eintritt ,  seine  fibröse  Scheide,  die  er  von  der  harten  Hirnhaut  ent^  ^^' 
lehnte,  an  die  Sclerotica  ab,  welche  insofern   als  Fortsetzung  der  harte  ^^  *" 
Hirnhaut  angesehen  werden  kann.  Schneidet  man  den  Sehnerv  im  Nivea^^^**^ 
der  Sclerotica  quer  durch,  so  sieht  man  sein  Mark  durch  ein  feines 
wh  in  die  Höhle  des  Bulbus  vordringen.  Zerstört  man  das  Mark  durch 
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oeretion,  80  bleibt  das  Sieb  zurück,  und  gab  Veranlassung,  in  der  Sehner- 
Teodffnung  der  Sclerotica  eine  besondere  LanUna  cribrosa  anzunehmen, 
welche  jedoch  dem  Gesagten  zufolg^e,  nur  die  Ansicht  des  Querschnittes  der 
die  einzelnen  Faden  des  Sehnerven  umhüllenden  Scheiden  sein  kann.  —  Die 
Comealöffnung  umfasst  die  Cornea,  wie  der  Rand  eines  Uhrgehäuses  das 
Glas.   Denkt  man  sich  die  Sclerotica  aus  vielen  parallelen  Blättern  zusam- 
mengesetzt^ so  wird  das  oberflächlichste  derselben  weiter  gegen  den  Mittel- 
ponct  der  Cornea  vordringen,  das  tiefste  aber  etwas  früher  aufhören.  — 
Die  innere  Oberfläche  der  Sclerotica  ist  mit  der  äusseren  der  zweiten  Augen  • 
schichte,  durch  zarte  Eindegewebbündel  (welche  besonders  rückwärts  zahl- 
reiche, aber  vereinzelt  stehende  braune  Pigmentzellen  enthalten)  locker  ver- 
banden. Dieser  ZellstoiT  ist  die  Mertibrana  s-  Lamina  ftisca*  Prof.  Boch- 
dalek hat  im  Auge  des  iMenschen,  des  Rindes,  und  des  Kaninchens  nachge- 
wiesen, dass  die  Nervi  cüiares^  welche  den  hinteren  Abschnitt  der  Sclero- 
tica durchbohren ,  um  zu  den  Häuten  der  zweiten  Augenschichte  zu  gelan- 
gen ,  während  des  Durchganges  durch  die  Sclerotica ,   der  letzteren  feine 
Zweigchen  abgeben,  und  nach  dem  Durchgange,  in  iler  Lamina  fusca  mit- 
tekt  Abgabe  sehr  feiner  Seitenästchen  schöne,  zarte  Netze  bilden ,  welche 
zam  Theil    in  Furchen  an  der  inneren  Fläche   der   Sclerotica   eingesenkt 
liegen. 

Die  durchsichtige  Hornhaut,  Cornea^  bildet  den  vordersten 
durchsichtigen,  kugelig  (nach  SS^iiyf  elliptisch-)  convexen  Aufsatz  des  Bul- 
bus, mit  5'''  Querdurchmesser  an  der  Basis.  Ihr  grösster  Umfang  ist  keine 
Kreislinie,  sondern  ein  quergeslelltes  Oval,  indem  die  äusserste  Lamelle  der 
Sclerotica  sich  oben  und  unten  weiter  über  die  Cornea  vorschiebt,  als  aus- 
sen und  innen.  —  Es  giebt  keine  Periode  im  Einbryoleben ,  wo  Sclerotica 
und  Cornea  von  einander  getrennt  wären,  —  es  kann  somit  auch  nicht  von 
einer  Verbindung  derselben  unter  einander  gesprochen  werden.  Die  Sclero- 
tica setzt  sich  vielmehr  unmittelbar  in  die  Cornea  fort»  und  ist  mit  ihr  Eins, 
weil  sie  gleichzeitig  mit  ihr  entsteht.  Der  sogenannte  Rand  der  Sclerotica, 
der  die  Cornea  umfasst,  ist  nur  die  Marke,  von  wo  aus  die  Sclerotica  ihre 
histologischen  und  chemischen  Eigenschaßen  aufgiebt,  um  andere  anzuneh- 
men, und  zur  Cornea  zu  werden.  An  der  Stelle,  wo  die  Cornea  in  die  Scle- 
rotica übergehti  findet  sich  ein  kreisförmiger  Sinus  (Vene)i  der  namentlich 
bei  Erhenkten  häufig  mit  Blut  erfüllt  ist,  und  hinreichend  weit  ist ,  um  eine 
Borste  in  ihn  einführen  zu  können  (.Brücke)*  —  Die  vordere  Fläche  der 
Cornea  ist  mit  der  Conjunctiva  corneae^  die  hintere  parabolische  mit  einer 
Crinen,  glashellen  Membran  iMenArana  Descemetii  s»  DemoursO)  über- 
zogen, in  welcher  sich,  ausser  einer  geringen  Spur  von  Streifung  an  der 
Brochfläche,  keine  faserige  Structur  erkennen  lässt. 

Das  Mikroskop  zeigt  im  Gewebe  der  Sclcrolica  feine,  zu  Bundein  vereinigte^  k.in- 
tige,  nicht  gcschlängelte  Fasern,  von  0,001'"  Dicke.  Die  Bündel  laufen  theils  nach 
der  Richtung  der  l\Ieridianü  der  Kugel,  theils,  obwohl  minder  genau,  nach  den  Pa- 
rallelkreisen  derselben,  kreuzen  und  verweben  sich ,  und  nehmen  in  ihren  Zwischen- 
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räumen  die  von  Huschke  entdeckten,  kreidcweissen,  mit  strahligen  Aestdien  vi 
henen  Köq)ercben  auf,  welche  an  den  dicken  Stellen  der  Scleroiica  zahlrekh^^^  ^^) 
als  an  dünnen  vorkommen.  Die  Fasern  der  Scleroiica  gelangen  nicht  alle  bis  zumnorn^r^^- 
hautrande.  Sic  beugen  sich  haufenweise  in  verschiedener  Entfernung  von  diesem  oack  ^^i^ch 
hinten  um,  wodurch  die  Dicke  der  hinteren  Partie  erklärlich  wird.  Die  Dicke  der  Scle  -^^^  c- 
rotica  misst  am  Sehnervenein  tritt  0,560'",  etwas  vor  der  grössten  Peripherie  0,200"','^  ^^', 
am  Comealrande  0,400'^'.  Die  vordere  Verstärkung  hängt  von  der  Verwebung  d^a.  -^-^^^r 
Augenmuskelsehnen  mit  der  ScIcroticA  ab.  —  Die  Sclerotica  ist  sehr  gefäasarm  undKz»  «d 
deshalb  weiss.  Selbst  bei  Entzündungen  steigt  ihre  Färbung  nicht  über  das  RosenrolU  9.  JJi 
und  bei  venösen  Stasen  in  der  zweiten  Augenschichte,  erscheint  sie  bläulichweiss. 

Die  Hornhaut,  die  ihrer  Glätte  und  Klarheit  wegen,  dem  Auge  seinen  spiegelndenr  -m  ^ 
Glanz  giebt,  besteht,  wie  die  Sclerotica,  aus  Fasern,  die  sich  netzförmig  kreuzen,  siclrfl^-:rfa 
aber  mehr  in  der  Breite,  als  in  der  Tiefe  zu  verflechten  scheinen,  indem  es  leicht  ge-  ^»;e- 
lingt,  mehrere  Blätter  von  ihr  abzuziehen.  Pathologische  Verhältnisse  der  Cornea,  uodF:»  cnd 
ein  eigener  unangenehmer  Zufall  bei  der  Staaroperation  (das  leicht  mögliche  Vorsrhie —  «^  e- 
ben  des  Messers  zwischen  den  Blättern  der  Hornhaut,  statt  in  die  Augenkammer  um^m  :^u 
gelangen),  sprechen  zu  Gunsten  der  lamellösen  Struclur.  Nebst  den  Fasern  enthalt  si^  &  ^sie 
nach  Valentin,  wenigstens  im  Vogelauge,  kleine  (0,003''' — 0,002"' starke)  Kömchen  ^  ^v-n, 
und  Huschke*s  ästige  Körperchen.  Sie  giebt  durch  Kochen  keinen  Leim,  sonderr^v ^vrn 
Chondrin. 

Die  Membrana  Descemetn  (An  sola  Icns  crystallina  cataractie  sedes.  Paris.  1758  •^^^) 
fuhrt  ihren  Namen  mit  Unrecht,  da  sie  schon  1729 ,  von  E,  Duddel  (Treatise  on  th»  m^9he 
diseases  of  thc  homy  coat  of  thc  eye.  Lond.)  beschrieben  wurde.   Au  mehrere  Tag^-^^^e 
lang  macerirten  Hornhäuten  lässl  sie  sich  als  continuirlichc Membran  abziehen.  Siebe 
steht  aus  einer  unmittelbar  an  die  Cornea  anliegenden,  färb-  und  slructurlosen  Gruod- 
substanz,  und  einem  darauf  folgenden  Epithelialüberzuge ,  der  aus  eckigen,  0,005"^    '^^'* 
grossen  Zellen,  mit  deutlichem  Kern,  besieht.  Nur  dos  Epithelium setzt  sich  auf  di»   ^  ic 
vordere  Irisfläche  fort.  Den  Entwicklungsgesetzen  des  Auges  zufolge,  wäre  sie  einc^  ^^ 
Fortsetzung  der  Arachnoidea  cerebri. 

Der  Streit,  ob  die  Cornea  Blutgefässe  habe  oder  nicht,  ist  noch  nicht  entschieden-   ^^* 
Die  Blutgelasse  unter  dem  Bindehautblättchcn  der  Cornea  sind  von  Sehröder  van  der  Kd 
in  Utrecht  an  einem  entzündeten  Auge,  und  von  Rötner  in  Wien  an  einem  ganz  gesun- 
den Auge  durch  Injection  nachgewiesen  worden.  Das  Römer'sche  Präparat,  an  welche 
ein  reiches  Netz  von  strahlig  convergirendcn  Gefässstämmchcn  die  Cornea  deckt, 
ich  selbst  untersucht.  —  Bei  beginnender  Geschwürsbildung  der  Hornhaut  laufen  hau— 
flg  horizontale  Gefässbündel  zur  ulcerirenden  Stelle,  und  die  Veränderungen  derComccs---'^^ 
im  Pannus  sind  ohne  Gefässbildung  nicht  möglich.  An  feinen  roikroskropiscben  Injec-   '^:^' 
tionen  der  Augen  fand  ich  regelmässig  strahligo  Verlängerungen  der  Conjunctivagcfassc^i^  ^^ 
in  den  Hornhautrand  eindringen  ($.  45).  An  dem  Auge  eines  Füllens  zahlte  ich  derenC^  '^^ 
dreizehn,  wovon  sieben,  ohne  Acstchen  abzugeben,  iVs"'  weit  vordringen«  Nie  aberm  ^^^ 
sah  ich  diese  Randgefässe  in  Venen  übergehen,  wenn  auch  die  Injectionsmasse  in  dcii=^  '^^ 
übrigen  Theilen  des  Auges  durch  die  Venen  zurückkam.  {Gerlach  und  Brücke  dagegenr^  ^^ 
versichern,  schlingenähnUche  Cmbcugungen  der  in  den  Rand  der  Cornea  eintretendeor^  ^^ 
Arterienzweigchen  gesehen  zu  haben.)  Es  ist  somit  anzunehmen,  dass  sie  sich  in  Ge— - 
fasse  fortsetzen ,  welche  violleicht  als  Vasn  serosa  mit  den  noch  nicht  dargestellte 
Lymphgcfüssen  des  Auges  in  Verbindung  stehen.  Ihr  Durchmesser  beträgt  am  mensch- 
lichen Auge  im  INIittcl  0,0009'",  und  da  dieses  Mass  der  injicirten  Gefässe  für  den  le- 
benden Zustand  noch  viel  zu  gross  ist,  so  können  sie  nur  Blutserum  führen,  und blei —   ^^' 
ben  deshalb  unbemerkt.  Am  FiUusauge  wurden  die  Blutgefässe  der  Cornea  zuerst  v 
J.  Müller  entdeckt,  und  von  Henle  in  seiner  Inaugurahs  beschrieben  und  abgebUdetp 
(De  membr.  pupillarL  Bonnae.  1832.)  Rümers  Präparat  ist  in  Ammim's  Zeitscbriil^^*'^ 
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V.  21.  Tab.  1.  Fig.  9  und  11  abgebildet.  Schlemm  enldeckte  eine  kreisförmige  Vene 
in  der  Hornhaut,  nahe  am  Rande  derselben  (Ret%ms  in  Müller* s  Archiv.  1834.  pag. 
f9iX  welche  aber  aus  der  Cornea  kein  Blut  empfangt. 

Die  von  Schtemtn  an  Thieraugcn  aufgefundenen  Nerven  der  Cornea  wurden  von 
BodUMek  (Bericht  über  die  Versammlung  der  Naturforscher  in  Prag.  1837,  pag.  182) 
auch  im  menschUchen  Auge  entdeckt,  und  mit  dem  Messer  als  Zweige  der  CiliarncTvcn 
UDZwcifelbar  nachgewiesen/  Valentinund  AfrAr/f|/e;  bestätigten  sie  durch  das  Mikroskop, 
was  Engel  und  Beck  nicht  gelingen  wollte. 

Der  CmuUis  Fontamie  ist  ein  Arlcfact  (Brücke) ,  und  der  drcuhis  renosus  Hovü 
kommt  nur  bei  Thieren  (Rind,  Schaf,  Walfisch,  in  letzterem  von  Ruysch  gefun- 
den'i  vor. 


§.  204.  Choroiden  und  Iris. 

Die  zweite  Augenschichte  bilden  zwei  gefassreiche  Membranen,  —  die 
Aderhaut  iChoroideä)  und  die  Regenbogenhaut  (/r/.9).  Ersterestellt, 
wie  die  Scierolica,  eine  hohle  Kugel  dar,  deren  vordere  Oeffhung  durch  die 
Iris  aasgef&llt  wird,  welche  nicht  mehr  mit  der  Cornea  parallel  ist,  sondern 
als  ebene  Membran  sich  von  ihr  entfernt,  wodurch  ein  Raum  zwischen  bei- 
den Häuten  frei  bleibt  >  der  als  vordere  Augenkammer  spater  beschrie- 
ben wird. 

Die  Choroidea  (.richtiger  Chorioidea,  von  x'^p^^'^'  ^^^  stäo;,  haut- 
artig)  obwohl  sie  beiden  griechischen  Autoren  durchwegs  als  -xo^oziint; 
XircoT  erscheint),  ist  eine  mit  der  Scicrotica  concentrisch  verlaufende,  nicht 
über  0,06'"  dicke,  aus  einem  faserigen  Grundgewebe  und  ungemein  zahl- 
reichen Blutgefässen  gebildete  Membran  Cdaher  sie  auch  Vascuiasa  oculi 
heisst),  von  schwärzlich  brauner  Farbe,  ihre  Färbung  ist  das  Resultat  ihres 
Reichthums  an  Blutgefässen,  und  der  Anlage  eines  schwarzen  FärbestofTes 
{Pigtnentum  nigruin\  welcher  an  ihrer  inneren  Fläche  eine  zusammenhän- 
gende Schichte  —  das  sogenannte  Tapetum  nigrtim  —  bildet.  Durch  Aus- 
waschen und  Abpinseln  wird  sie  blassroth.  Sie  besitzt  an  ihrer  hinteren  Peri- 
pherie eine  Oeffnung  für  den  Eintritt  des  Sehnervenmarks,  und  verwandelt 
sich ,  bevor  sie  den  vorderen  Rand  der  Scierotica  erreicht,  in  das  Corpus 
cHiare  CStrahlenkörper),  welches  aus  zwei  einander  deckenden  Lagen 
besteht.  Die  oberflächliche  Lage  bildet  einen  graulichweissen,  1,8'"  breiten 
Ring  —  das  Strahlenband,  Orbicuius  ciiiaris  s.  Ligamentum  ciliare. 
Bracke  hat  nachgewiesen,  dass  das  sogenannte  Strahlenband  ein  Muskel 
ist,  den  er  Tensor  c/ioroideae  nannte.  Er  besteht  aus  organischen,  von  der 
Choroidea  zur  inneren  Wand  des  Canaiis  Sch/emmii  laufenden  Muskelfasern, 
welche  die  Choroidea  gegen  die  Cornea  ziehen,  und  sie  dadurch  um  den 
Glaskörper  herum  stärker  anspannen.  (Durch  diese  Entdeckung  Brücke's 
fallt  die  bis  auf  die  neueste  Zeit  gangbar  gewesene  Eintheilung  des  sogenann- 
ten  Strahlenbandes  \n  einen  Orbicuius  iigameniosus  und  gangliosus  weg). 
Die  tiefe  Lage  des  Corpus  ciliare  besteht  aus  einem  Kranze  von  70  —  75 
Falteo  (.Corona  ciiiaris) ,  welche  ihre  freien  Ränder  gegen  die  Achse  des 
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Auges  kehren.  An  ihrem  Beginne  sind  die  Fallen  niedrig,  und  werden  gegen 
ihr  vorderes  Ende  0,1'"  hoch.  Der  Saum,  durch  welchen  dieser  gefaltete 
Theil  der  Choroidea  vom  schlichten  getrennt  wird,  ist  die  Ora  serraia^  — 
Die  Blutgefässe  der  Choroidea  sind  so  vertheilt ,  dass  die  grösseren  Venen 
an  ihrer  äusseren  Flache  liegen,  wo  sie  sich  zu  vier  quirlformig  convergi- 
renden  Bündeln  ( Vasa  vorticosa  Stenonis)  vereinigen ,  die  feinsten  Capillar- 
gefasse  dagegen  ihre  concave  Fläche  einnehmen,  wo  sie  ein  äusserst  fein  ge- 
wirktes Netz  von  Blutgefässen  zusammensetzen,  welches,  wenn  die  Gefasse 
mit  rother  Injectionsmasse  glücklich  gefüllt  wurden,  mit  freiem  Auge  wieeine 
gleichförmig  rolh  übertünchte  Flaclie  erscheint  —  iMtnina  BuyscAiana.  — 
Die  Regenboge  nhaut  oder  Blendung  (Jrfs^  ist  eine  ringför- 
mige, in  ihrer  Mitte  durch  das  Sehloch  (^Pupilld)  durchbrochene,  geSissrei- 
che  Membran,  deren  Fläche  senkrecht  auf  der  Augenacbse  steht.  Sie  hat  vor 
sich  die  Cornea,  hinter  sich  die  Krystalllinse,  berührt  aber  weder  die  eine 
noch  die  andere ,  sondern  flottirt  frei  in  in  Flüssigkeit  (Jlumor  aquem\ 
welche  den  Raum  zwischen  Hornhaut  und  Linse  einnimmt.  Ihr  äusserer 
Rand,  Margo  ciliaris^  ist  mit  dem  vorderen  Rande  des  Orbicu/us  cüiaris 
verbunden;  ihr  innerer  Rand,  Marßo  pupillaris^  umgiebt  die  Pupille,  wel- 
che nicht  genau  der  Mitte  der  Iris  entspricht,  sondern  etwas  nach  innen 
und  unten  (gegen  die  Nase)  abweicht,  wodurch  der  nach  aussen  von  d 
Pupille  liegende  Theil  der  Iris  etwas  breiter,  als  der  innere  wird.  Die  vor —  -r 
dere  Fläche  ist  mit  dem  Epithelium  der  Membrana  DescemeUi  bedeckt^ :S^  j^ 
und  ihre  verschiedene  Färbung  bedingt  die  Farbenverschiedenheit  mensch- 
lieber  Augen.  Die  hintere  Fläche  istrauher»  mit  feinen  Fältchen  besetz 
und  mit  einem  dicken  Stratum  schwarzen  Pigmentes  überzogen,  welches  i 
das  sammtartig  glänzende  Ansehen  der  inneren  Fläche  einer  schwarzblauen  Wen 
beere  verleiht  —  wodurch  der  Name  Traubenhaut,  Uvea  Cpayostin^)»  M 
stand,  unter  welchem  somit  nicht  eine  besondere  Platte  der  Iris,  sondern  bl 
ihre  hintere  pigmentirte  Fläche  zu  verstehen  ist.  Die  Muskelfasern  der  Iris  siim^/ 
von  Brücke  am  genauesten  bescbriebi*n  worden.  Sie  bilden  den  Sf^ineU^ir 
und  den  DUatalor  pupillae.  Der  Sphincter  umgiebt  in  Form  eines  Ringen 
den  Pupillarrand   der  Iris.    Er  hat  vor  sich  die  Gefasse,    hinter  sich  He 
Pigmentschicht  der  Iris.    Der  Dilatator  entspringt  am  Rande  der  Cornea 
(nach  KöUiker  am  Ciiiarrande  der  Iris) ,  und  besteht  aus  nicht  zusammen- 
hängenden geraden  Bündeln,  welche  zwischen  den  Gelassen  und  Nerven  der 
Iris  zum  Pupillarrand  der  Iris  gehen.  Die  Wirkung  der  Kreisfasern  veren- 
gert, die  der  geraden  Fasern  erweitert  die  Pupille  nach  Verschiedenheit  der 
Lichtstärke.  —  Die  Iris  vertritt  die  Stelle  des  in  allen  dioptrischen  Lutre- 
menten  zur  Abhaltung  der  Randstrahlen  angebrachten  Diaphragma,  vad 
lässt  durch  die  unwillkürlich  erfolgende  Erweiterung  und  Verengemiig  der 
Pupille  die  nöthige  Lichtmenge  in  die  hinteren  Räume  des  Auges  fidlen. 


An  der  Choroidea  können  drei  Schichten  unterschieden  werden.  Die  SoMenlB^ 
B.  A.  Stier  (de  tunica  quadam  novissime  detecta.  Hat.  1759. 4.)  nent  untwwhiedeai, 
ist  cine^   nur  am  vorderen  Thcile  der  Choroidea  deutliche  ZangewehMflUahle»  flb 
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wurde  von  Arnold:  Arnchnoidea  ckoroideae,  von  MoHtaM:  Suprachoroidea  genannt.  — 
Die  zweite  Schichte  ist  die  eigentliche  gefassreiche  Choroidea,  deren  Venen  an  der 
äusseren,  deren  capillare  Arlcriennctzc  an  ihrer  inneren  Fläclio  liegen.  —  (Bei  Raub-> 
thieren  und  Wiederkäuern  verwandeln  sich  die  Fasern  ihres  Grundgewebes  um  den 
Sehnerveneintritt  herum  in  tendinöse,  mehr  parallel  geordnete  Fäden,  welche  in  ge- 
bogenen, kantig  vorspringenden  Linien  verlaufen,  und  durch  die  dadurch  gehildele 
guillosehirte  Fläche,  wahrscheinlich  jenes  schöne  blau  und  grün  schimmernde  Farl>cn  - 
spiel  erzeugen,  welches  die  Choroidea  dieser  Thiero  an  der  genannten  Stelle  auszeich- 
net, und  beim  Eintrocknen  in  eine  bleibende  malte  blauweisse  Färbung  übergeht. 
Dieses  ist  die  nur  bei  Tliieren  vorkommende  Membrana  versicolor  Fieldingii,  auf  wel- 
cher das  Pigment  fehlt.  Hasstmstein  (de  luce  ex  quorumdam  animalium  oculis  pro  - 
deunte,  Jenae.  1836)  hat  bei  reissenden  Thieren,  deren  Augen  im  Finstem  leuchten, 
noch  eine  besondere  Schichte  mikroskopischer  Kalksalze  hinter  der  Faserschicht  gefun  - 
den.  Auf  der  concaven  Seite  der  schimmernden  Fläche  Ündct  sich  ein  unglaublich  zar- 
tes, aus  den  feinsten  (^pillargefässen  bestehendes  Stratum,  welches  von  Uoviut  (de 
circulari  humorum  in  oculo  motu.  Lugd.  Bat.  1716)  zuerst  durch  Injection  dargestellt 
wurde,  und  im  Menschenauge  gleichfalls  fehlt).  —  Die  dritte  Schichte  ist  das  Pignwn- 
tnm  ni§nim,  welches  die  Choroidea,  die  Corona  dlüiris,  und  die  hintere  Irisflächc 
überzieht,  zur  Absorption  des  falschen  Lichtes  dient,  und  aus  eckigen  (dodekaedri- 
sehen,  Husekke),  in  einer  membranösen,  aber  slructurlosen  Grundlage  eingetragenen, 
und  dadurch  zu  einer  Haut  verbundenen  Pigmentzollen  zusammengesetzt  ist.  Die  ein- 
zelnen Zellen  zeigen,  wenn  sie  möglichst  frisch  untersucht  werden,  einen  Durchmesser 
von  0,006'"— 0,008'".  Sie  sind,  wie  die  Stucke  eines  Mosaikbodons,  neben  einander 
gelagert,  und  durch  weisse,  helle  Begrenzungslinien  (Zwischenschicht  der  structurlosen 
Grundlage)  von  einander  getrennt.  Sie  enthalten  die  kleinen  Pigmentmolekule ,  und 
einen  hellen  Kern,  sanmit  Kemkörperchen.  Selbst  an  den  pigmentlosen  Augen  der  Al- 
binos (Kakerlaken)  finden  sich  die  Pigmentzclleo,  aber  ohne  molekulösen  färbenden 
Inhalt  (Whartoft  Jones). 

Bei  aufmerksamer  Betrachtung  des  eigenen  Auges  im  Spiegel  sieht  man,  dass  die 
vordere  Fläche  der  Iris  nicht  vollkommen  eben  ist,  .sondern  wie  in  Staffeln  von  aussen 
nach  innen  abfallt  Es  bilden  sich  dadurch  zwei  kreisförmige  Contourcn  (Annulus  iridis 
ext.  et  int.),  welche  nie  gleicbgefärbt  sind,  und  deshalb  auch  dem  Ungeübten  bald 
auflallen.  Dass  die  Färbung  der  Iris  nicht  vom  Durchscheinen  des  Pigments  der  Uvea 
allein  abhänge,  wird  durch  ihr  nicht  gleichmässig  tingirtes,  sondern  gesprenkeltes 
Ansehen  bewiesen.  Dass  aber  das  Pigment  auf  die  Färbung  dennoch  Einfluss  hat,  zeigt 
der  Umstand,  dass  bei  fehlendem  Pigment  die  Iris  ihres  Blutreichlhums  wegen  roth 
erscheint  Sie  ändert  auch  ihre  Farbe  bei  ihren  vcrsnhiedenen  Entzündungen  sehr  auf- 
fallend^  und  ist  bei  jüngeren  Individuen  gewöhnlich  lichter,  als  bei  altem.  Die  metallisch 
glänzende  Iris  findet  man  nur  an  älteren,  nicht  an  ganz  jungen  Katzen,  wo  sie  grau  ist. 

Da  das  auf  der  hinteren  Fläche  der  Iris  abgelagerte  Pigment,  bei  den  Bewegun  - 
gen  der  Iris  leiclit  lose  werden  und  abfallen  konnte,  wird  es  von  einem  durchsichti- 
gen wasserhellen  lläutchen  l>edeckt  (.V^m^/vuM  limifan%  Facini),  welches  die  hinterste 
Irisschichte  bildet,  am  Pupillarrande  mit  dem  Epilhelium  der  Iri«  lasammenhangt, 
aber  keine  Forlsetzung  desselben  sein  kann,  weil  es  nicht  aosZeUea  beilaht,  Yielmehr 
von  der  glashellen  Membran  der  Netzhaut  abstammt.  AsdU«  aabrtnhlaiilQnrigBBhit- 
geßase  in  ihm  zu  jenen  der  Iris  laufsn,  wekshe  ieh  nkb' 

Fontana  hat  schon  bemerkt,  dass  die  Bewiogp 
deren  Empfindlichkeit  derselben  gegen  duU' 
vorbehalten,  durch  ungemein  ainnreldie  Von 
and  ihre  Entstehung  durdi  Tonn^gehe»^ 
AntehlSflM  lu  geben  (&  Jr.  IFM»',  * 
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$.  293. 6^vM  mi^  Vnes  4a  ChtnUea  and  Iris. 

a,  AilHUB  der  Chamidn. 

[)ie  Choniidei  irfnlt  ihr Blnt  an»  tfrn  Arieriae  riUara  fwirti' ir^ 
«KT.  Diew  n'nrl  feine  .l^ste  iler  Arl.  apktkalmiem,  welche  die  Sdnotici 
in  iler  \i\K  fies  .SduiefTeiieiiilrittea  •hirchbobnii,  iiEd  in  d»r  ChorOMka  von 
hialMi  nadi  vorn  gvgen  das  Cirpta  eäimre)  TerlaaTen-  Ihn  Zweige  lanti 
.lieh  (nach  Bhteke  in  dra  Aiithalungen  brügeni  die  sussn«»,  inurtD 
nml  Tordena. 

X.  Die  änsaerea  gehoi.  nach  öftoer  Theäiug;,  jedoch  ohne  n- 
piltir  m  werden,  m  die  weiter  oBten  xa  Khildemden  Venae  tortko- 
aae  niier. 

,3.  Die  inneren  bihien  daa  feioe  CsfHilvrefSssnetz  an  der  innem 
Fläche  der  Choroiifea    Lmaütm.  RmgKkit:. 

■f.  Die  Torderea  dring«  in  die  einzelnen  Cäiarforiaälze  ein,  und  bil- 
den in  ihnen  eng»auch^  ?ieUe.  CEini^  von  ihnen  ^hen  aocli  in  den  For- 
chen zwHcheo  den  Cfliartbrtsätsen  weiter  bis  zur  Im). 
b>  Tenen  der  Chiwoidet. 

Die  groAMren   Stämmchen   werden   seit  ihrem  Entdecker,  N.  ^naom- 
'11169^,  Jota  rorücasa  genannt,  und  liegen  auf  der  äosseren  Fläche  det~ 
Chcroidea  C1 — 6  an  ZahO   auL  Sie  fahren  ihren  Samen  von  der  Arl  nniB. 
Weise,  wie  die  ans  der  Choroidei  znrüchkehrenden  Venen  sich  in  sie  ein — 
«änden.  Die  äiuaeren  Zweige  der  Jrleriae  etöaret  potticae  breves  nimlich^ 
jfehen,  nachdem  sie  sich  nur  wenige  Male  ^etbeilt  haben ,   bogenfönnig  in 
Venen  aber.  Die  benachbarten  Bogen  verbinden  sich,  so  dass  immer  weni— 
ger  and  immer  grüMcre  venöae  GelassstimmcheD  gebildet  werden,  und  zu- 
letzt nnr  Eine  grö««ere  Vene  enlälehl ;  welche  die  zosammengerasslen  Enden 
aller  ihrem  Wirbel  ( l'ortej^  angelwrigen  Bogen  repräsentirt.  Auf  diese  W«m 
entstehen  aof  der  Anssenlläcbe  der  Chorotdea  4—6  zierliche  Geßissfigurei^ 
welche,  nm  mit  Brächet  Worten  zu  reden,  das  Bild  eben  so  vieler  ^iriDg- 
bmnnen  darstellen,  die  ihr  Wa^saer  in  Bogn  nach  allen  Seilen  auswerfen- 
—  Dii>Ae  Vota  rorUco$a  nehmen  ancb  das  Blut  anf,   welches   ihnen  direct 
»m  der  Ijimina  EuyMchä  und  aus  der  Iris  zaslröml,  wohin  es  durch  die 
Arterien  ?  und  ;  gebracht  wurde.  Die  Endslämme  der  Vota  rortkosa  durch- 
bohren die  hintere  und  milllere  Peripherie  der  Sclerotica,  und  entleeren  sich 
in  die  Vrna  ophlhaimica  eerdtralU. 
f.)  Arlmen  der  Iris. 

Me  Ihm  erhält  ihr  Blnl  aus  den  Arterie  dUaret  pottieae  longae^  ood 
aiM  i\pTi  Arlerkie  ciliare*  anUcoe. 

Die  zwei  /tr/enk^^MMHMtt^HM^d  fleicbr»IIi<  Aesle  der 
Arl.  aphllialmicai  w^^^^^^^^^^^HHBflMHjteiäibolirlcn,  zwi- 
Mheii  ScIrroficB  ^^^^^^^^^^gfSnTmtSS^^tivli  dieses  Laufes 
lieft  'Uf-  ';me  ri^H^^^^^^H^  iMeie  an  iTfr  lile,  beide  so- 
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mit  in  der  horizontalen  Ebene  des  Aa^pfek.  Am  Tensor  c/taraüteae  spal^ 
tet  och  jede  in  zwei  Aeste^  welche  in  entgegengesetzten  Richtungen  (auF- 
ond  absteigend)  mit  einander  zu  einem  Kranze   von   arteriellen  Geßssen 
zosammenfliessen ,  Grculus  iridis  arieriasus  mqjor »  aus  welchem  kleine 
Aeatchen  für  den  Tensor  choroideae^  und  15—20  zur  Iris  laufende»  etwas 
gMcUängelte  Zweigchen  entstehen,  welche,  bevor  sie  den  Pupillarrand  der 
Iris  erreichen,  durch  Anastomosen  zu  einem  Kranze  zusammentreten  COr- 
cubts  iridis  arteriostu  tfdnor)*  Aus  diesem  Kranze  treten  nun  die  fein- 
sten Zweigchen  in  mehr  geradliniger  Richtung  zum  Pupillarrand  der  fris 
hin,  wo  sie  in  Venen  umbeugen. 

Die  Arteriae  ciliares  anlicae  sind  an  Zahl  und  Grösse  variirende  Aest- 
eben  der  Ari.  lacrymalis^  supraorbitalis  ^  und  der  Arteriae  musculares. 
Sie  durchbohren  die  Sclerotica  im  Umkreise  der  Cornea,  und  treten  in  den 
Spannmuskel  ein,  dem  sie  Zweige  geben,  worauf  sie  theils  in  den  Circulus 
^'''^dis  arieriasus  major  einmünden,  theils  mit  den  Aesten  des  Grculus  ge- 
Sen  den  Pupillarrand  der  Iris  ziehen,  um  gleichfalls  schlingenlormig  in  Ve- 
nen einzulenken. 

d)  Venen  der  Iris. 

Die  Venen  der  Iris  gehen  theils  direct  zu  den  Vasls  wrUcosis ,  theils 
^^mmeln  sie  sich  zu  zwei  grösseren  Slämmchen,  welche  an  den  Arteriae 
^^^Uares  posticae  longae  zurücklaufen,  theils  entleeren  sie  sich  in  den  Cana- 
^£9  SchlemmU^  aus  welchem  die  die  Sclerotica  vorn  durchbohrenden  Yenae 
^^tUares  anlicae  hervorgehen,  welche  sich  in  benachbarte  Augenmuskelve- 
*Äen  entleeren. 

e)  Nerven  der  Iris. 

Sie  stammen  alle  aus  den  Nervis  ciliaribus^  welche  die  Sclerotica 
durchbohren,  zwischen  ihr  und  Choroidea  nach  vorn  zum  Tensor  c/ioroideae 
ziehen,  in  welchen  sie  eindringen^  und  sich  in  ihm  in  Aeste  theiien,  welche 
^faeik  im  Muskel  bleiben,  theils  in  die  Iris  übertreten,  wo  sie  Netze  bilden, 
aus  denen  Fasern  für  den  Dilatalor  und  Spfuticter  pupillae  entstehen  (^Briicke) , 

Die  eigentliche  Endigung  der  Irisnerven  ist  unbekannt.  Schlingen  existi- 

^en  mcht« 

Die  Gboroidca  erhält  nach  Bochdtdek's  sorgfältigen  UnlersuchuDgen  gleichfalls  aus 
den  Nervis  ciiiaribus  feine  Zwcigchcn.  Nach  demselben  Analomen  bilden  die  Nervi 
eäiares,  nachdem  sie  an  die  äussere  Peripherie  des  Orbiculus  ciliaris  gekommen  sind, 
durch  Theilung  und  Anastomosen,  Netze,  welche  kleine  (mikroskopische)  Ganglien, 
and  einzelne  Ganglienzellen  umschliesscn  (Prager  Vierteljahrsschrift  1850.  i  Bd.)* 

§.  206.  Retina« 

Die  Netzhaut  (Beiina  s.  Tunica  nervea)  folgt  auf  die  Choroidea, 
^ie  diese  auf  die  Sclerotica.  Sie  umhüllt  zunächst  den  durchsichtigen  Kern 
des  Auges,  und  erstreckt  sich  von  der  Eintrittsstelle  des  Sehnerven  bis  zum 
Aande  der  LinsenkapseL  —  Der  Schnerve  ragt,  nachdem  er  die  Sclerotica 
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und  Choroidea  durchbohrte,  als  ein  0,3'^'  hoher  Markhügel,  (Mimim 
nervi  optici^  über  letztere  vor,  und  entfaltet  sich  hierauf  zur  becherßmi- 
gen  Retina.  Neben  dem  Harkhiigel  nach  aussen  bildet  die  Retina  xwd  qm- 
laufende,  lippenahnliche  Fdltchen,  PUcae  centrales y  von  0,5'"  Höhe  ■! 
1,3'^'  Länge,  zwischen  welchen  eine  durchsichtige  rundliche  Stelle  «ge- 
schlossen wird,  welche  das  schwarze  Pigment  der  Choroidea  durohsiMM 
lässt.  und  deshalb  iur  ein  Loch  gehalten  wurde,  Flamen  centräk  Ae» 
meringii.  Die  Rander  der  Plicae  und  die  nächste  Stelle  der  Retina  aiod  gdk- 
gefarbt  —  Macula  lufea^  Während  die  Retina  nach  vom  läuft ,  wirf  m  1 
etwas  dünner ,  und  ihre  milchig  weisse  Farbe  klärt  sich  etwas.  Voa  der 
Ora  serraia  angefangen  wird  sie  ganz  durchsichtig,  und  läuft  unter  der  Oh 
rana  ciUarii  bis  auf  die  hintere  Fläche  der  Iris  als  MenArana  UmUm 
CPacini)  fort. 

Die  Retina  kann  nicht  für  eine  pure  Ausbreitung  des  Sehnerven  angen- 
hen  werden,  da  sie  aus  mehreren  Schichten  besteht,  deren  Elemente  ia 
Sehnerven  zum  Theil  vennisst  werden.  Diese  Schichten  sind,  von  anssca 
nach  innen  gezählt:  1.  die  Stabschicht,  2.  die  Körnerschicht, 
3.  die  Zellenschicht,  4.  die  Faserschicht,  5.  die  glashelle  Mem» 
brana  iimitans. 

1.  Die   Stabschicht,  Stratum  bacülomm^   gewöhnlicher    Jaetk'* 
sehe  Haut  (von  Wardrap^^  Essay  on  the  morbid  anatomy  of  the  eye.  LondM 
1818,  und  Arthur  Jacobe  Philosoph.  Transact.  1819,  pag.  300,  als  codÜ- 
nuirliche  äussere  Retinaschicht  dargestellt,  von  A.  Rudotphi,  Physiol.  I.  Bi 
pag.  174  geläugnet),  wurde  durch  R.  Wagner  (.BurdacKs  Physiol*  Y.  Bd. 
pag.  143),  ihren  mikroskopischen  Elementen  nach,  genauer  bekannt  Sie 
ist  0,02'"— 0,03'^'  dick,  und  wird  leicht  gesehen,  wenn  man  ein  frisch  prä- 
parirtes  Auge,  nach  Wegnahme  der  Sclerotica  und  Choroidea,  in  reines 
Wasser  legt,  und  ein  wenig  schüttelt.  Sie  löst  sich  hiebei  in  grösseren 
oder  kleineren  Lappen  von  der  äusseren  Fläche  der  Retina  los,  und  schwebi 
in  der  Flüssigkeit.  Unter  dem  Mikroskope  erscheint  sie  als  ein  Aggregat 
von  cylindrischen  oder  prismatischen,   durchsichtigen,  0,019*'' — 0,028"* 
langen  Stäbchen,  welche  auf  der  Retina  senkrecht  stehen.  Zwischen  diesen 
Stäbchen  stehen  regelmässig  vertheilt,  und  ohne  sich  zu  berühren,  ffimno^ 
f!>er'8  Zwillingszapfcn,  welche  nicht  so  lang,  wie  die  Stäbchen  txoM^ 
und  aus  zwei  cylindrischen,  an  der  Berührungsfläche  abgeplatteten  KörperC^ 
zusammengesetzt  sind.  Die  von  der  Retina  abgewendeten  Enden  der  Stab  ^ 
chen  sind  zugespitzt,  die  der  Zwillingszapfen  zweizipfelig,  und  häufig  (nu'" 
an  der  Leiche)    hakenförmig  gekrümmt.  Es  ist  sehr  annehmbar,  dass  di 
Spitzen  sämmtlicher  Stäbchen  in  die  Vertiefungen  hineinragen,  welche  durcf 
die  dodekaedrische  Form  der  Pigmentzellen  der  Choroidea  noth wendig  ent  - 
stehen  müssen.  Bei  den  Thieren,  und  namentlich  schön  am  Yogelauge,  fin  J 
"^  auf  den  Enden  d  kürzeren  Zwillingszapfen  runde  KügeLl 

le  sehr  deutlir  und  grün  gefärbt  sind*  Die  physiolo^ 
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gUcbe  Bedeutong  dieser  sonderbaren  Bildung  ist  bei  dem  gegenwärtigen  Zu- 
stande der  Optik  noch  ein  Räthsel. 

2.  Die  Körnerschic bt  (Nuclearformation  nach  Brücke)^  besteht 
ans  unregelmässigen  rundlichen  Körpern  von  0,006—0,008  mm.  Durch- 
messer, in  denen  man  meistens  einen  dunklen  Punct  wahrnimmt. 

3«  Die  Zellenschicht,  Stratum  glotnüosum^  bildet  eine  äusserst 
dünne  Lage  runder  und  dünnwandiger  Bläschen  von  0,01—0,02  mm.  Durch- 
messer, welche  im  ganz  frischen  Zustande  durchsichtig  sind  wie  Oeltropfen, 
bald  aber  einen  Kern  erkennen  lassen,  oder  statt  dessen ,  mehrere  auf  ein 
Häufchen  zusammengedrängte  Körner.  Sie  sind  nach  Brücke  wahre  Ge- 
hirnzellen. 

4.  Die  Faser  schiebt,  Stratum  flbriUomm^  ist  die  Entwicklung 
der  Sehnervenfasern  in  der  Fläche-  Husdike  sah  Endumbiegungsschlingen 
der  einzelnen  Fasern.  Ihre  Dicke  fand  ich  zwischen  0,001'"  und  0,003''' 
schwanken. 

6.  Auf  die  Faserschicht  folgt  die  glashelle  Memtfratia  limitans^  in  wel- 
cher durch  Essigsäure  Umrisse  von  sechseckigen  Zellen  wahrgenommen  wer- 
den. Sie  setzt  sich  über  die  Ora  serrata  hinaus  fort,  überzieht  die  Ciliar- 
fortsätze  (von  welchen  sie  durch  eine  Schichte  rundlicher  Zellen  von  0,01  mm. 

Durchmesser  getrennt  wird),  und  die  hintere  Fläche  der  Iris. 

I>er  Sehnerv  hat,  meinen  Beobachtungen  zurolge  (Med.  Jahrb.  Oest.  28.  Bd.  p.  14) 
dreierlei  Arterien:  l.Die  Vaginalarterie  versorgt  sein  Neurilemm,  2.  die  Interstitial- 
arterie  Hegt  zwischen  dem  leicht  abziehbaren  Neurilemm  und  dem  Marko  des  Nerven, 
3.  die  eigentliche  Gentralarteric,  welche  mit  der  Vene  im  Porus  opticus  (Achsenkanal 
des  Sehnerven,  schon  von  Galen  gekannt)  in  das  Auge  eindringt,  und  beim  gebornen 
Menschen  nur  die  Retina,  nicht  aber,  wie  Krause  angiebt ,  auch  den  Glaskörper  und 
die  Linsenkapsel  versieht.  Sie  löst  sich  nämlich  zwischen  der  Faserschicht  und  der 
Mem^ana  limitans  der  Netzhaut  in  ein  feines  und  nur  sehr  schwer  durch  Injection 
darstellbares  Gefässnelz  auf,  welches  niemals  Verlängerungen  in  den  Glaskörper 
abgiebl,  sondern  nm  Beginne  der  Zanula  Zinnü  in  ein  kreisförmiges,  aber  nicht  ganz 
ZQ  einem  Ringe  abgeschlossenes  Gefass  übergeht  {Sinus  circuiaris  venosus  retinae),  aus 
welchem  die  rück  fuhrenden  Venen  auftauchen.  Am  Ochsenauge  ist  dieser  Sinus  ohne 
Injection  als  nicht  geschlossenes  Zirkclgefass  sichtbar. 

An  feinen  mit  dem  Doppelmesser  bereiteten  Querschnitten  einer  in  Chromsaure 
gehärteten  Netzhaut  sieht  man  die  Trennungslinicn  der  vier  Schichten  ganz  deutlich. 
Ueber  die  stabförmigcn  Körper  und  die  Zwillingsza|)fen  der  Retina  handelt  ausführlich 
Ummorery  rechcrches  microscop.  sur  le  syst,  norvcux.  (^pcnh.  1844.  $.  9,  und  über 
ihre  physiologische  Bedeutung  E.  Brücke  in  MÜUers  Archiv.  1844.  p.  444. 

§.  207,  Kern  des  Auges«  Glaskörper. 

Der  Kern  des  Auges ,  um  welchen  sich  die  im  Vorigen  abgehandelten 
Häate,  wie  die  Schalen  einer  Zwiebel,  herumlegen,  besteht  aus  dem  Glas- 
körper, Corpus  vi^eum^  und  der  Krystalllinse,  Lens  crystallina. 
Der  Glaskörper  iulltdie  becherförmige  Höhlung  der  Retina  aus,  und  ist 
eine  Kugel  wasserklarer,  sulziger  Masse,  welche  in  einer  vollkommen  durch- 
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sichtigen,  zarten  Hüllungsmembran  —  Glashaat,  HyaloUea  —  eing> 
schlössen  ist.  D\t  Kugel   hat  hinten  einen  kleinen  Eindruck  von  der 
nervi  optici^  und  vorn  eine  grössere  tellerförmige  Vertiefung^  CFossa 
laris  s.  lenticularis^  welche  von  der  Krystalllinse  occupirt  wird.  Von  d- 
Ora  serrula  angefangen  theilt  sich  die  Hyaloidea  in  zwei  Blätter,  von  d 
nen  das  vordere  (^Zanula  Zinm'i)  zum  Rande  der  Linsenkapsel  geht,  wi 
rend  das  hintere  zur  tellerförmigen  Grube  einsinkt.  Da  die  Processus 
liares  sich  in  die  Zonula  hineinsenken,  und  jeder  einzelne  Processus 
ris  die  Zonula  faltig  einstülpt ,  so  geschieht  es  in  der  Regel ,  dass^  vitrm.  o 
man  die  Corona  ciliaris  vom  Kerne  des  Auges  abzieht,  das  Pigment  derae  I- 
ben  in  den  Falten  der  Zonula  haßen  bleibt,  wodurch  ein  Kranz  schwarz^er 
Strahlen,  um  die  Linse  herum,  zum  Vorschein  kommt,  der  wohl  zuer-^t 
Corona  ciliaris  genannt  wurde  —  ein  Begriff,  den  man  später  erst  auf  A    Mt 
Summe  aller  Falten  des  Corpus  ciliare  übertrug. 

Durch  die  Divergenz  beider  Blätter  entsteht  rings  um  den  Rand  der  Lii 
senkapsel  ein  ringförmiger  Kanal  iCanaiis  Petiti)^  der  ein  Minimum 
Flüssigkeit  enthält,  und  durch  Anstich  der  Zonula  (seiner  vorderen  Wan^cd) 
aufgeblasen  werden  kann.  Bläst  man  den  Kanal  wirklich  auf  die  genann  'Ve 
Weise  auf,  so  werden  sich  die  Falten  seiner  vorderen  Wand ,  die  durch  d  :i« 
Einsenkung  der  Processus  ciliares  entstanden,  her>'orwöIben ,  und  dadur^drh 
ein  Kranz  von  Buckeln  entstehen,  welcher  den  von  PelU  anfangs  gewählt^^ 

Namen  des  Kanals :  canal  godronn^  erklärt.  —  Da  im  Embryo  eine  Artei i« 

von  der  Eintrittsstelle  des  Nervus  oplicus  gerade  nach  vorn  zur  Linsenka  "SV* 
sei  läuft,  so  muss  die  Hyaloidea  dieses  Gefass  scheidenartig  umgeben ,  uc: — (<l 
einen  Kanal  bilden,  der  von  Cloquet:  Canalis  hyaloideus  genannt  wurcS-     ^ 
und  an  die  Einstülpung  erinnert,  welche  die  Hyaloidea  beim  Vogelauge  dui^  ""^ 
das  Marsupium  s.  Peclen  (eine  gefaltete,  in  den  Glaskörper  eindringen! 
Fortsetzung  der  Choroidea)  erleidet.  Der  trichterförmige  Anfang  dieses  Ki 
nais  ist  die  Area  Marlegiani^  Im  Erwachsenen  ist  vom  Kanal  keine  Spi 
und  vom  Martegianischen  Trichter  nur  die  kleine^  durch    die  Papilla 
oplici  gebildete  Grube  übrig.  —  Die  Glashaul  ist  eine  structurlose  Herobra       *") 
in  welcher  man  nur  bei  sehr  günstiger  Beleuchtung  und  an  ganz  frisch^^^*^ 
Augen  Umrisse  sechseckiger  Zellen  wahrnimmt,  ähnlich  jenen  der  Epith^  -*" 
Ken.  —  Was  die  Slruclur  des  Glask,örpers  anbelangt,  so  liess  man  ihn  b^*^** 
auf  die  neuere  Zeit  aus  grossen  häutigen  Zellen  bestehen.  Dieser  Glaube  w^&    '^ 
durch  die  Wahrnehmung  entstanden ,    dass  ein  angestochener  Glaskörp^^  ^ 
nicht  gänzlich  auslauft. 

In  neuerer  Zeit  wurde  durch  E-  Brücke  (.Müllers  Archiv.  1843.  paj 
345)  der  häutige  Bau  des  Glaskörpers  bei  Schafen  und  Rindern  durch  am 
tomische  Untersuchung  dahin  coiistatirt,  dass  sich  wirklich  concentrisch' 
geschichtete  Membranen  in  ihm  vorfinden ,  von  welchen  die  äussersten  Ai 
Retina,  die  innersten  der  hinteren  Linsenfläche  näherungsweisc  parallel  vei 
laufen,  wodurch  die  Schnittfläche  eines  mit  essigsaurer  Bleioxydlösong 
handelten  Glaskörpers  das  Ansehen  eines  feingestreiften  Bandachates  erhi^^  ^ 
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A.  ßoRnoKr  beschrieb  Iii«raur(,)/Mfi-'«  Archiv,  1845.  pag.  467)  im 

nschenauge  eine  grosse  Menge  häutiger  Septa,  welche  durch  die  Achse 

Glaskörpers  gelien ,  unii  seinen  Hiiuiii ,  wie  ilie  Meridianebenen  einer 
pl,  in  eine  grosse  Anzahl  von  Seclorcn  Iheileii  (ungefähr  wie  die  hüuli- 
I  Flcher  einer  Orange).  Diese  Sepia  »ind  so  dünn,  und  so  schwach  lichl- 
shend,  dass  sie  durch  chemische  Mitlei  (Chromsäure)  sichtbar  gemachl 
rden  müssen.  Briicke'g  concenlri.«clie  Membranen  konnte  Hantiorer  im 
iiucfaenauge  nicht  wiederfinden,  um)  Brücke  giebt  selbstzu,  dass  er  bei 
ederholler  Untersuchung  von  Hcnaclienuugen  nicht  deutliche  concentrische 
mbriinen ,  wohl  aber  in  der  Oberflüche  des  GlaskiJrpers  parallele  Streiren 
Tonden  habe ,  welche  sich  mit  Hannoter'a  Sepia  kreuzten.  Jedenfalls  ist 
i  CvntfDverse  über  den  Bau  des  Glaskörpers  noch  nicht  zu  Ende  ge- 
irl,  indem  wed«*  Brücke's  concentrische  Schichten,  noch  Hannover' t 
9ta  allein  hinreichen,  die  grosse  Cunsistenz  des  Glaskörpers  zu  erklü- 
I,  und  es  ferner  nicht  anzunehmen  ist,  dass  zwischen  dem  thierischen 
1  menschlichen  Glaskiirper  eine  sogrosse  Verschiedenheit  obwalte,  wie 

nach  den  Beobachtungen  der  beiden  Forscher  gegenwärtig  vorliegt. 

Die  älteren  Ai)nlomon  nahmen  an,  dass  dio  GListiaut  Fottsclzungen  in  den  Glnü - 
törper  schirko,  die  sicli  zu  einem  System  gesctilosMiKrXellcn  vereinigen,  in  wclclicn 
lie  eigeatticiM:  GlnsflüssigLeit  .ibgcsotidcrl  «inl.  Diese  Aiuicht,  wciclie  ilurrli  .innlit- 
nitche  WaliTDehmimg  mar  niulil  m  ttcwciiicii  isl,  mII  durcl)  apriorische  Gründe 
inlentüUt  sein.  Sliclit  m:ui  dcu  Glaslkür]M.T  aii,  su  fliesNl  sein  Iidialt  nirht.ius,— 
tchoeidL-l  mal)  aus  seiner  Miltc  ein  Slfick  heraus,  und  presst  dieses  zwisrlicn  Tciner 
Leinwand  vAvt  t'iltririi.iitter,  so  l>leibt  ein  fadi^rr  RüelkStand,  —  fällt  bei  SktnropF- 
nliooen  ein  Theil  des  Glaskürpora  vor,  so  kann  man  ihn  abtragen  ,  ohne  fürrhlcn  zu 
müsKn,  dan  die  maaltüssigLeit  ausrinnt,  —  druckt  man  die  Linse  Iwi  der  Keclin.i- 
Üoo  in  den  GlabLürpct  liiuali,  so  hat  man  vinori  gewisicn  Widersland  zu  überwinden, 
der  durch  die  supponirleu  Zellenwündc  des  Utasliürpers,  wekhe  durclibrorhen  werden 
DÜMen ,  gebildi^t  wird,  —  lässl  man,  wie  DtmoHri  zuerst  gothan  (M<'m.  de  Paris. 
1741.  pag.  64),  einen  (ilaskiirper  gefrieren,  lo  bildet  er  keinen  aolitleii  klumpen 
Ei«,  •oudem  besieht  aus  cinielneD  sch.iligen  Stüctrhen,  welche  an  der  Oberfläclic 
gröwer  nnd,  gegen  dns  Centrum  aber  kleiner  «erden.  Uie  Fortsetzungen  derRlashaut 
miuun  lehr  zahlreich  «ein ,  da  licli  die  Glasbaut  in  lusammenhiingeiiden  Lappen  nicht 
ibiielien  taut.  BraMrr  liat  das  Uückeniclicn  (Haackci  tolmuei\  durch  den  Schatten 
ulilärt,  welchen  eintehie,  in  den  Zellen  des  Glaskörpers  (tai  lloUireode  Faden ,  auf 
lUe  Retina  werten  wllea. 


S.  208.  Uds& 

Die  Krystalllinsc  liegt,  von   einer  vullkotnineD  i 
,01"'  dicken,  hüntigcn  Kapsel  cingcschlossMi,  i»  d«r  I 
FS  Glukürjten.  Die  vordere  Wand  di-r  Kspsol  iai  ( 
^Wendet,  die  hinlere  ist  mit  der  Glu&haul  verwMC 
■t  ihrer  Kapsel  nicht  vom  Pollen  wcicbeu 
^ma  CFortietznng  dtr  llyaloidua),  wcUhe  i 
I  nd  verbindet,  licilrngl    Die  I 
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bindung  irgend  einer  Art  mit  der  Linse,  welche,  wie' der  Kern  in  dei 
Schale,  frei  liegt.  Die  Linse  füllt  ihre  Kapsel  nicht  genau  aus;  —  was 
Raum  (besonders  am  Rande)  übrig  bleibt,  wird  durch  seröse  Fiüssigkeil 
CSumar  Morgagnt)  eingenommen,  welcher  leicht  beim  Anstich  der  Linsen- 
kapsel anrzufangen  ist,  und  kernhaltige  rundliche  Zellen  von  0,008"* 
Durchmesser  enthält.  Die  Linse  selbst,  das  stärkste  Brechungsmedium  de< 
Auges,  hat  eine  vordere  elliptische  und  eine  hiniere,  viel  starker  ge- 


krfimmte,  parabolische  Fläche.   Als  man  die  Flächen  noch  für  sphfirisctrrS 
gekrümmt  hielt ,  Hess  man  den  Halbmesser  der  vorderen  zu  dem  der  hinte —  ^ 
ren  sich  wie  6 : 1  verhalten,  was  beiläufig  genügt,  um  über  die  Verschic 
denheit  der  Krümmungen  eine  Vorstellung  zu  bekommen.  Man  untersdiei- 
det  an  frischen  Linsen  eine  oberflächliche,  weiche  9  fast  breiartige,  leich 
abzustreifende  Schiebte,  und  einen  inneren  (der  hinteren  Fläche  etwas  nä 
her  liegenden)  Kern.  An  gehärteten  Linsen  grösserer  Thiere  kann  nuii^   -«n 
Schale  iur  Schale  abziehen,  bis  man  auf  einen  harten,  unter  dem  Fin 
gerdruck    zerbröckelnden  Kern   stösst.  Bei   alten  Leuten   findet  man  di» 
Linse,  ohne   Beeinträchtigung  des   Sehvermögens,  fast  regelmässig  bem 
steingelb. 

Die  Linse  besteht  aus  Fasern,  welche  von  Leeuwenhoek  und  Camper  zuerst] 
skopisch  untersucht,  und  von.  Young  und  Reii  für  muskulös  gehalten  wurden ,  ein 
Ansicht,  die  auch  in  neuester  Zeit  nicht  ganz  aufgegeben  ist  (Muscmbu  crifstaiämujCZ-  "^ 
Buichke  (Ammons  Zeitschrift.  III.  1833.  pag.  20)  entdeckte  ihren  Verlauf  und  CordS^ 
(WeUenweher^s  Beiträge.  Prag.  1836)  ihre  sechsseitig  prismatische  Gestalt  Die 
legen  sich  durch  Flächenberuhrung  oder  durch  zackige  Ränder  (Brettsier)  an  einandei 
und  bilden  dadurch  Blätter.  Die  Zahl  der  Blätter  war  bisher  nicht  auszumitteln.  J» 
zwei  auf  einander  folgende  Blätter  scheinen  durch  kreisförmige,  aus  kömigem 
zosanmiengesetzte  Zwischenblättchcn  verbunden  zu  sein  (SepMa  Reäü).  Die  Richton^^^^ 
der  Fasern  geht  vom  Rande  gegen  die  Pole  der  Linse.  Die  an  den  vorderen  Blattend  '^ 
der  Linse  vorhandenen  Fasern  setzen  sich  über  den  Linsenrand  in  die  hinteren  fort,  unC3^  ^ 
umgekehrt,  ohne  jedoch  von  einem  Pole  bis  zum  anderen  zu  gelangen.  Die  faserige ^^9 
Grundlage  ist  nicht  durchaus  gleichförmig )  man  sieht  vielmehr  an  Linsen,  welche  mi  ^  ^^^ 
verdünnter  Salzsäure  behandelt  wurden,  zuweilen  auch  an  durch  Krankheit  verdun- 
kelten Linsen  (Caiaraeta),  Spalten  oder  Risse  in  der  Richtung  der  Meridiane 
die  Pole  verlaufen,  durch  welche  die  ganze  Linse  in  keilförmige  Stücke  elngetheil. 
wird.  Bei  Linsen,  die  durch  Verwundung  oder  Erschütterung  des  Auges,  aas  ilireE 
geborstenen  Kapsel  in  die  vordere  Augenkammer  fallen,  und  durch  die  aullosend»  K^^ 
Wirkung  des  Hwnor  aqueus  angegriffen  werden,  bemerkt  man  die  Tendenz  zam  Zer  "^  *^' 
(allen  in  mehrere  Keilstücke  sehr  schön.  Ob  diese  Spalten  dadurch  entstehen,  da^^^^  ^ 
ein  leichter  resorbirbares  Gewebe  ihre  Stelle  einninmit,  scheint  selir  watirscbeinliefa^:^^^ 
Nur  ist  der  Umstand,  dass  die  Linse  nicht  immer  in  eine  gleiche  Anzahl  Stücke  ler"^*  ^' 
fallt,  noch  nicht  aufgeklärt. 

Man  kann  diese  Spalten  oder  Kluften^  der  Richtung  wegen,  Meridiane  nennentf^^^"** 
Zwischen  zwei  Meridianen  laufen  die  Fasern  zwar  parallel,  es  können  jedoch  nur  di  ^  -^ 
mittleren  den  Linsenpol  erreichen,  —  die  dem  Meridian  näher  gelegenen  Fasern  erreK  "^' 
eben  ihn,  der  keilförmigen  Gestalt  des  Fragments  wegen,  nicht,  sondern  beugen  i'  -S^** 
die  äussersten  Fasern  des  nächst  liegenden  Fragments  über,  wodurch  die 
Linsenwirbel  (Vortkei)  entstehen,  deren  es  so  viele  als  Meridiane  giebt 
Die  blätterige  Structur  verschwindet  im  Inneren  der  Linse,  und  macht  einem 
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neb  aus  Fasern  bestehenden  Kerne  Platz,  dessen  Structor  aber  noch  nioht  aufgeklart 
A.  Die  ausführlichsten  Angaben  über  den  Bau  der  Linse  sieh  in  Henie*t  allgem.  Anat. 
•agi  W.  seqq.,  Hunehke's  Eingeweidelehre,  pag.  749 >  und  Ä»  Bannoper  s  Abhand- 
mg  in  M^üer't  Archiv.  1845.  pag.  478.  seqq.  —  Das  Gewebe  der  Linsenkapsel  ist 
UMm  der  Descemet'schen  Haut  vergleichbar.  Der  Druck  *  den  der  Kern  des  Auges 
tardi  seuie  Hülle  erleidet,  erklärt,  warum  am  lebenden  Auge  ein  Stich  in  die  vordere 
iDWiikapsel  hinreicht,  um  die  Kapsel  ihrer  ganzen  Lange  nach  zu  zerreissen,  worauf 
ia  Linse  ans  ihrer  Nische  fallt ,  und  (wie  bei  der  Extraction  des  Staares)  aus  der 
lorabautschnitt wunde  zuweilen  hervorspringt.  —  Die  Lage  der  Linse  im  Auge  kann 
leine  oonstante,  sondern  muss  eine  veränderliche  sein.  Die  Linse  erzeugt  ein  verkehr- 
H  BiM,  welches  auf  die  Retina  fallen  muss,  um  gesehen  zu  werden.  Da  nun  das 
tild  Ton  nahen  und  fernen  Objecten  nicht  in  derselben  Entfernung  hinter  der  Linse 
iegty  sondern  bei  nahen  Gegenständen  weiter,  bei  fernen  näher  an  der  Linse  liegt, 

0  müssen  im  Auge  Veränderungen  geschehen ,  welche  die  Linse  der  Retina  nähern 
der  von  ihr  entfernen.  Die  Fähigkeit,  den  Stand  der  Linse  durch  unbewusste  Vor« 
llnge  EU  ändern,  heissl  Accommodationsve  r  mögen.  Die  ProetiMUi  ciUaret 
Wtkbe  bei  den  Raubvögeln  deutlich  muskulös  sind),  Brücke  m  Tensor  choroideae,  und 
lie  Elasticitat  der  Zonula  scheinen  die  Vermittler  dieser  Bewegungen  zu  sein.  —  Hat 
las  Auge  sein  Accommodationsvcrmögen  für  nahe  Gegenstände  verloren,  so  ist  es 
veit  sichtig,  im  entgegengesetzt  en  Falle  kurzsichtig.  —  Verbindet  man  den 
IGttelpunct  her  Cornea  mit  dem  der  Linse,  und  verlängert  die  Linie  bis  sie  die  Retina 
toflt,  so  hat  man  die  optische  Achse  construirt.  In  ihr  liegt  der  Kreuzungspunct 
to  Lichtstrahlen,  und  fällt  an  jene  Stelle,  wo  die  verlängert  gedachte  Sehnervenachse 
die  optische  Achse  unter  einem  Winkel  von  W^  schneidet. 

ff 

§.  209.  Augenkammern. 

Augenkammern  (.Corner ae  acuU)  sind  zwei  darch  die  Iris  getrennte, 
nrcb  die  PupiHe  mit  einander  communicirende,  und  mit  der  wässerigen 
Mächtigkeit,  Humor  aqueusj  ausgefüllte  Räume*  Die  vordere  Au- 
Qkammer  wird  vorn  durch  die  Ck)rnea,  hinten  durch  die  Iris  begrenzt, 
d  hat  h'"  im  grössten  Durchmesser.  Von  vorn  nach  hinten  misst  sie,  bei 
eher  Iris,  in  der  Mitte  nur  V".  Die  hintere  Kammer  wird  vorn  durch  die 
t  der  Membrana  Umüans  überzogene  Uvea;  rückwärts  durch  die  vordere 
Und  der  Linsenkapsel,  und  seitwärts  durch  die  Enden  der  Processus  ciäa- 
t  gebildet  Sie  ist  kleiner  als  die  vordere,  und  muss,  wenn  die  Linse 
rtchiebbar  ist,  eine  veränderUche  Grösse  haben.  Die  von  den  Augenärz- 

1  allgemein  angenommene  Membrana  s.  Capsula  humoris  aqueiy  das  Ab- 
ndoroiigsorgan  der  wässerigen  Feuchtigkeit,  existirt,  als  beiden  Augen- 
■mem  gemeinschaftliche  Membran,  ganz  gewiss  nicht.  Eben  so  wenig 
Qo  die  Descemet' sehe  Haut  das  Cornealstück  derselben  sein.  Auch  als  zu- 
■üienbingende  Epitheliumplatte  ist  sie  nicht  annehmbar,  weil  an  der  hin- 
^  FIfiche  der  Iris  (.Membrana  limMans)  kein  Epithelium  vorkommt.  — 
^Amor  agueus  hält  die  Linse  in  gehöriger  Entfernung  von  der  Cornea. 

er  bei  Augenoperationen  entleert,  so  legt  sich  die  Iris  und  die  Linse 

'Jcntiea  an,  und  die  Augenkammern  sind  verschwunden*  Verschiebt 

bei  der  Accommodation  für  nahe  Gegenstände,  nach  vom,  so 

27  ♦ 
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muBB  die  Cornea  convexer  werden ,  was  durch  Beobachtung  constatirft  ist 
CHueck)*  Kehrt  diese  Accommodationsform  oft  wieder,  und  wird  aie  lange 
Zeit  unterhalten  (bei  der  Anstrengung  der  Augen  in  gewissen  Gewerben  und 
Beschäftigungen))  so  kann  die  Convexität  der  Hornliaut  eine  bleibende  wer- 
deU)  und  dadurch  erworbene  Kurzsichtigkeit  entstehen. 

Durch  Wackendorf  iComxAerciiim  lit  noricüm.  1740.  pag.  137)  wurde  eine  feine 
gefassreiche  Haut  im  Auge  des  menschlichen  Embryo  bekannt,  welche  die  Pupille  ver- 
schliesst,  und  deshalb.  Membnma  pupiUarU  genannt  wurde.  Sie  existirt  nur  bis  som 
achten  Embryonoonat  in  voller  Entwicklung,  beginnt  hierauf  zu  schwinden,  indem 
sich  zuerst  ihre  Gefasse  vom  Cenlrum  der  Pupille  gegen  die  Peripherie  derselben  zu- 
rückziehen,  und  sie  selbst  so  durchlöchert  wird,  dass,  wenn  man  das  Auge  mit 
feinen  gefärbten  Flüssigkeiten  injicirt  (noch  um  die  Zeit  der  Geburt),  einzelne  Ge- 
fasschen  in  der  Ebene  der  Pupille  frei  i^isgespannt  oder  als  Schlingen  flottireod  aoge— ^ 
troffen  werden.  Die  Blutgefässe  dieser  Membran  sind  Verlängerungen  der  Irisgeßsae^ 
wekihe  ,  so  lange  die  Memtnana  pupiUmit  existirt,  keinen  CircuUu  arlerionu 
bilden.  Sie  hSngen  noch  mit  den  Gefassen  einer  anderen  embryonalen  Haut  des 
zusammen,  welche  von  HwUer  zuerst  aufgefunden,  durch  Müller  und  Hernie  der  Vei^>^ 
gessenheit  entrissen  und  genauer  untersucht  wurde.  Diese  ist  die  Memhrann  captml^^ 
pupiUant,  welche  sich  von  der  grössten  Peripherie  der  Linsenkapsel,  durch  die  hiniev^e 
Augenkanuner  hindurch,  bis  zur  Iris  und  der  Metnbrami  pupiüarit  erstreckt  {Hernie, 
de  membrana  pupillari.  Bonnae.  1832).  Die  Entwicklungsgeschichte  des  Auges  lehrl, 
dass  die  Membrana  pupiüarit  nur  ein  Thcil  der  Membrana  capsnio-pupHiaris  ist. 


D)  Gehörorgan. 
S.  210.  Eintheiluog  des  Gehörorgaos. 

Das  Gehörorgan  ist  unter  allen  Sinneswerkzeugen  am  meisten  an  die 
Seitengegend  des  Schädels  verwiesen.  Es  besteht,  wie  das  Sehorgan,  ans 
einem  wesentlichen  Theile,  dem  Gehörnerv,  der  mit  einer  specifischen 
Empfindlichkeit  für  mechanische  Erschütterungen,  die  er  als  Töne  wahr- 
nimmt, ausgerüstet  ist,  und  einer  Menge  accessorischer  Gebilde,  welche  die 
Schallwellen  aurnehmen,  leiten,  und  verdichten.  Nur  ein  kleiner  und  ziemlidi 
unwesentlicher  Theil  dieses  complicirten  Sinnesorgans  ist  an  der  Ausseosate 
des  Kopfes  sichtbar;  alles  Uebrige  ist  in  die  knöcherne  Schädelwand  hindii- 
gezogen,  und  in  den  Höhlen  des  Schläfebeins  verborgen.  Man  kann  deshalb 
ein  äusseres  und  inneres  Gehörorgan  unterscheiden.  Das  innere  besteht  sdbtt 
wieder  aus  zwei  auf  einander  folgenden,  deutlich  geschiedenen  AbtheifaingeB, 
so  dass  es  zur  leichteren  Uebersicht  des  Ganzen  zweckmässiger  ist,  eine 
äussere  Sphäre  (Ohrmuschel),  eine  mittlere  (Paukenhöhle)  und  eine  inner» 
(Labyrinth)  zu  unterscheiden.  Die  mittlere  und  innere  Sphäre  sind  der  Be* 
obachtung  im  lebenden  Menschen  so  gut  als  unzugänglich,  die  anatomisdio 
Untersuchung  derselben  ist  eine  der  schwierigsten,  und  obwohl  wir  deo 
Bau  derselben  so  genau  als  den   irgend  eines  anderen  Sinneswerkievcpv 
kennen^  ist  dennoch  die  Pathologie  der  Gehörkrankheilen  ein  ebenso 
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bebiiiles  Feld,  ab  die  Kanst,  sie  zu  heilen,  bisher  arm  an  Mitteln  und 
Brfolg[f  n  war. 

I.  A  eu8  8  er  e   Sphäre. 
S.  211.  OhrmuseheL 

Die  Ohrmuschel  (Auricuiä)  verdankt  ihre  so  charakteristische  Form 
hinein  elastischen  Faserknorpel,  der  seine  ConcavitSt  vom  Schädel  ab-,  seine 
Konvexität  dem  Schädel  zukehrt.  Sein  äusserster,  gekrümmter,  und  leisten- 
'örmig  umgekrempter  Rand  —  die  L  e  i  s  t  e ,  Helix  —  entspringt  an  der  con- 
o«ven  Flache  des  Knorpels,  als  Spina  #•  CHsta  heUcis.  Verfolgt  man  die 
lieiste  mit  den  Fingern  nach  abwärts,  so  iuhlt  man,  dass  sie  nicht  in  das  Ohr- 
läppchen fibergeht,  welches  letztere  blos  durch  die  hUegumenta  communia 
gebildet   wird.  Mit  der  Leiste  parallel,  und  durch  die  schiffförmige 
d r u b e  von  ihr  getrennt,  verläuft  die  Gegenleiste  iAniiheUx\  welche 
über  der  Spina  helicis  mit  zwei  convergirenden  Schenkeln  (Crura  fitrcaki) 
iDeginnt.  Vor  dem  Eingange  in  den  äusseren  Gehörgang«  verdickt  sich  der 
€)hrknorpeI  zu  der  1%**'  dicken  Ecke  (J)ragus)y  welche,  wie  eine  offene 
Klappe,  nach  hinten  gerichtet  ist,  und  von  der  ihr  gegenüber  stehenden  Ge- 
Senecke  iAntÜragus)^  durch  die  Jncisura  intertragica  getrennt  wird*  Die 
^ertiefteste  Stelle  der  Ohrmuschel  ist  die  eigentliche  Conchay  welche  sich, 
«cbraabenfornüg  gewunden,  in  den   äusseren  Gehörgang  hineinzieht.  Der 
Ohrknorpel  hat  eine  feste,  fibröse  Hülle  —  das  Perichondrium  —  welches 
ihm  sehr  innig  anhängt.  Elastisch-fibröse  Bänder,  die  vom  Jochfortsatz  und 
Warzenfortsatz  entspringen,  befestigen  ihn  in  seiner  Lage,  und  erlauben  eine 
gewisse  Entfernung  desselben  durch  Ziehen.  Die  Haut  hängt  an  der  concaven 
Fläche  des  Knorpels  fester,  als  an  der  convexen  an,  und  bildet  unter  der  In- 
cisura  intertragica  einen,  mit  faserigem,  fettlosen,  blut-  und  nervenarmen 
Gewebe  gefüllten  Beutel  —  das  Ohrläppchen,  Lobulus  auriculae  —  der, 
wie  die  Ohrzierrathen  der  Wilden  beweisen,  eine  ungeheure  Ausdehnbarkeit 
besitzt,  und  beim  Ohrenstechen  weder  erheblich  schmerzt  noch  blutet.  — 
Kein  Ohr  eines  Thieres  besitzt  ein  Ohrläppchen« 

Der  Ohrknorpel  hat  einige  ihm  eigenthümliche  Muskeln,  welche,  da  sie 
an  ihm  entspringen  und  endigen,  bei  den  Gesichtsmuskeln  nicht  berücksich- 
tigt wurden.  Der  Musctüus  helicis  major  entspringt  in  der  C!oncavität  des 
Ohrknorpels  an  der  Spina  helicis^  geht  nach  vor-  und  aufwärts,  und  inserirt 
sich  an  der  Umbeugungsstelle  des  Helix  nach  hinten.  —  Der  M.  helicis  minor 
liegt  auf  dem  Anfange  der  Spina  helicis^  —  der  M.  tragicus  auf  der  vorde- 
ren Fläche  des  Tragus,  —  der  M-  antUragicas  geht  vom  unteren  Ende  -des 
AnÜheUx  zum  Anlitragus^  —  der  M.  transversus  auriculae  besteht  aus 
mehreren  blassrötblichen  Bündeln,  welche  an  der  convexen  Seile  des  Ohr- 
knorpels die  beiden  Erhabenheiten  verbinden,  welche  der  Concha  und  der 
schiSISrmigen  Grube  entsprechen. 
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Zaweileo  findet  sich  ein  wandelbarer  Muskel  am  Tragus,  welcher  tod 
M.  incisurae  nu^orU  auriciOae ,  von  Theilei  Dilatator  eonehae  genannt  wird.  Ich 
sihn,  wenn  er  vorhanden  war,  vom  vorderen  Umfange  des  äusseren  Gehorgaoget  e=^    st- 
springen,   von  wo   er   nach  ab-   und  auswärts  zum  unleren  Rande  des  Ti 
verlief,  welchen  er  nach  vorn  zieht ,  und  den  Raum  der  Concha  dadurch 
Ich  kenne  kein  Beispiel  von  sichergestellter  willkürlicher  Gestallveränderung  der  Ol 
muschel  durch  dos  Spiel  dieser  kleiiicn  Muskelchen.  Willkürliches  Bewegen  der 
muschcl  als  Ganzes  ist  dagegen  keine  so  seltene  Erscheinung.  HaUer  fihrt  (El 
phys.   Tom.  V.  pag.    190)  viele  hiohcr  gehörige  Fälle  auf,  und  B.  S,  Aibim^ 
grössle   Anatom  des  vorigen  Jahrhunderts,  nahm  jedesmal  seine  Perrücke  ab, 
seinen  Schülern  zu  zeigen,  wie  sehr  er  die  Bewegung  der  Ohrmuschel  in 
Macht  hatte. 

§.  212.  Aeusserer  Gehörgang/ 

Der  äussere  Gehörgang  besteht  aus  einer  knorpeligen  Röhre  -       — 
einer  Fortsetzung  des  Ohrknorpels  —  und  einer  an  sie  angestückelten  ki^c:~iö- 
ehernen  Röhre,  und  wird  somit  in  den  Meatus  audUarims  carUlagineus  u.     -nd 
asseus  unterschieden.  Der  knorpelige  Gehörgang  ist  bosonderd  an  seiner  it-    ^"' 
teren  Wand  durch  Einschnitte  (Incisurae  Santorinianae)  getheilt,  so  d^^nss 
es  scheint)  als  wenn  er  aus  mehreren,  gewöhnlich  drei»  Stücken  bestan^^f, 
die  durch  elastische  Fasermasse  zusammenhängen.  Der  knöcherne   Geh^^r 
gang  ist  ein  integrirender  Theil  des  Schläfebeins,  und  ist  an  seinem  innev^eo 
Ende  mit  einem  Falze  für  die  Aufnahme  der  Trommelhaut  versehen  (JSulc^^^ti 
tymparU)*  Die  Länge  des  ganzen  Ganges  (Achse  desselben)  variirt  von  S^"' 

—  l'^  An  der  oberen  Wand  ist  die  Länge  geringer,  an  der  unteren  etmi^AS 
beträchtlicher,  weil  das  Trommelfell  nicht  vertical  steht,  sondern  mit  sein^sm 
unteren  Rande  nach  innen  sieht,  also  schief  gerichtet  ist  Auch  seine  W^^^ 
ist  nicht  an  jedem  Querschnitte  dieselbe.  Wo  der  knorpelige  Theil  an  A  ^^ 
knöchernen  stösst,  und  unmittelbar  am  Trommelfelle,  ist  die  Weite  am  ^ß^^ 

—  Vz**'  grösser^  als  an  den  Zwischenstellen*  Seine  Richtung  ist  nicht  gerac^V^' 
linig.  Wird  er  mit  Wachs  ausgegossen»  so  erhält  man  einen  Abdruck,  c^Ö«^ 
etwas  Spiral  nach  vom,  innen,  und  unten  gedreht  erscheint.  Eine  Fortsetzn^^  ^S 
des  Integuments  überzieht  seine  innere  Fläche.  Diese  Fortsetzung  wird  xj^^^ 
so  feiner,  je  mehr  sie  sich  dem  Trommelfelle  nähert,  und  bedeckt  auch   8^^^ 
dünnes  Häutchen  die  äussere  Oberfläche  desselben.  Die  Talgdrüsen 
Fortsetzung  erscheinen  als  einfache,  in  einen  Knäuel  zusammenge wanden 
Röhrchen,  welche  mit  ihren  blinden  Enden  in  den  Knorpel  eingesenkt  liege, 
bei  einer  Weile  von  0,02'''  eine  Länge  von  1,5'"  haben,  im  knöchernen  6p 
hörgang  aber  bedeutend  an  Grösse  abnehmen,  und  kurz  vor  dem  Tromme 
feile  schon  aufhören.  Sie  secerniren  kein  reines  Sebum  cutaneum^  sondei 
den  als  Ohrenschmalz  bekannten  gelblichen,  schmierigen,  an  der 
zu  Brocken  erhärtenden,  bitter  schmeckenden  StoiT  (Cerumeh)^  und 
deshalb  Glandulae  ceruminales.  Auch   an  Haaren  fehlt  es  nicht,  welcl 
besonders  am  Eingange  dicht  stehen,  und  zuweilen  die  aus  dem 
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.    MKchelformig   heraiisragenden  sogenannten  Bockshaare    (.HircO  dar- 
Hdlen. 

Nach  Buhanan  finden  sich  in  Einem  Obre  1000-2000  Gland,  cemminakt,  — 
Durch  Ziehen  am  Ohre  kann  der  Wundarzt,  wenn  er  den  Gehorgang  uniersuchen 
will,  wenigstens  den  knorpeligen  Thoil  desselben  gerade  machen,  indem  die  Incisurae 
&mtormi  nachgeben.  Durch  dieselben  Incisurae  kann  auch  ein  Abscess,  der  in  der 
Ohrendrüsengegend  entstand^  sich  Bahn  in  den  Mentus  auditorius  brechen,  was  hauflg 
geschieht  (Sehr  interessant  ist  der  lange,  äussere  Gehörgang  der  Echidna,  welcher 
wie  die  menschliche  Luftröhre  aus  einer  Folge  ringförmiger  Knorpel,  die  durch  elasti- 
sche Bänder  zu  einer  Bohre  verbunden  werden,  besteht)  Da  der  Querschnitt  des  Ge- 
borgangs eine  Ellipse  und  kein  Kreis  ist,  so  wird,  wenn  ein  runder  Körper,  z.  B. 
eine  Erbse^  hineingefallen  ist,  und  seines  Anschwcllens  wegen,  nicht  mehr  von  selbst 
herauslallt,  noch  Baum  genug  vorhanden  sein,  um  ein  Instrument  hinter  ihn  zu 
schieben,  und  ihn  damit  herauszubringen.  Höchst  merkwürdig  sind  die  sympathischen 
Zufalle  (Kratzen  im  Halse,  Husten,  Erbrechen),  welche  bei  derlei  chirurgischen  Hülfe- 
leistungcn,  selbst  wenn  sie  mit  nöthigcr  Delieatcssc  gemacht  werden,  nicht  selten 
vorkommen,  und  fch  epK'Shne  dieses  Umslandcs,  weil  die  Neurologie  —  wie  spater 
folgt  —  ihn  ganz  befriedigend  aufzuklären  vermag. 
• 

§.  213.  TrommelfelL 

Das  Trommelfell  gehört  weder  der  äusseren  noch  inneren  Sphäre 
an,  sondern  liegt  zwischen  beiden  als  vollkommene  Scheidewand.  Da  man 
jedoch  wenigstens  einen  Theil  seiner  oberen  Contour,  bei  geschickter  Be- 
handlung des  Ohres  und  richtiger  Stellung  des  Kopfes  gegen  das  Licht,  über- 
sehen kanU)  so  schliesse  ich  es  dem  äusseren  Gehörgange  an. 

Das  Trommelfell,  Trommelhaut  (Membrana  tympani\  \%i\m 
Sulcus  iympanicus  am  inneren  Ende  des  knöchernen  Meatus  attdUorhu 
^festigt,  aber  nicht  plan  gespannt,  sondern  nach  innen  convex,  nach  aussen 
concav.  Die  tiefste  Stelle  der  äusseren  Concavität  ist  der  sogenannte  Umbo* 
Nahe  am  oberen  Rande  wird  die  Trommelhaut  durch  den  Processus  minor 
de8  Hammers,  der  sich  an  sie  von  innen  her  anstemmt,  etwas  hervorgetrie- 
ben*  Ihre  Form  ist  länglich  oval,  ihre  Länge  verhält  sich  zur  Breite  wie 
4,3'^':  4,0'^'.  Trotz  ihrer  Dünnheit,  besteht  sie  aus  drei  darstellbaren  Häu- 
ten 9  von  denen  die  äussere  dem  Integument  des  Meatus  audUorius^  die 
innere  der  Schleimhaut  der  Trommelhöhle  angehört,  die  mittlere  aber  eine 
aelbstständige  9  aus  Sehnenfasern  gebildete,  trockene  9  weder  elastische  noch 
oontraclile  Membran  ist  (.Stratum  proprium)*  Die  Ebene  des  Trommelfells 
sieht  nicht  senkrecht  auf  der  Achse  des  Gehörgangs,  sondern  bildet  mit  ihr 
einen  Winkel  von  50<^,  ist  somit  schief  nach  innen  gerichtet,  sodass,  wenn 
man  beide  Trommelfelle  in  ihrer  gegebenen  Richtung  nach  einwIrU  und 
unten  verlängern  würde,  sie  sich  tinter  einem  Winkel  von  180^-ed 
iBuichke).  Das  Trommelfell  ist  so  dünn ,  dass  der  an  aefaio 
angewachsene  Hammer  nach  aussen  durchscheint«  Ehie.C 
JHMrO  ezlstirt  in  ihm  keineswegs  als  Norm,  imd  \tt 
lolcben  anter  die  seltenen  Ausnahmen  sa  rechncs« 
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Das  Foramen  Bitku  {A,  Q.  Rivimu,  de  auditus  vitiis.  Ups.  1717.  pig.  St)  sol 
am  hinteren  oberen  Theilc  des  Trommcirclls  vorkommen,  mit  einem  ScUiessmoAel 
und  einer  Deck  klappe  verschen  sein.  Ich  habe  es  weder  bei  Erwachsenen,  noch  an 
Kindesleichcn  jemals  gesehen.  Sollte  es  je  vorkommen  (was  bei  jenen  Menscfaea  nidii 
zu  bezweifeln  ist,  welche  Tabak  rauch  aus  den  Ohren  blasen  können),  so  ist  es  far 
eine  zufallig  entsUndene  Anomalie,  oder  für  eine  Uemmungsbildung  la  nehmen ,  wel- 
ches letztere  durch  Huschke»  ßeol)a(*titungcn  (Beiträge  zur  Physiol  1824.  pag. 
nach  welchen  das  Trommelfell  im  frühesten  Embryoleben  oben  nicht  geschkMsen  i 
bekräftigt  wird.  Ausführliche  Erörterungen  dieses  Gegenstandes  enthalt  S*  16  w/m 
vcrgl.  anat  Untersuchungen  über  das  innere  Gehörorgan*  Prag.  1845.  Qeber 
Aellere  sieh  Portai,  bist  de  Tanatomie.  Tom.  111.  pag.  570  und  Tom.  VL  pag.  — 
und  469. 
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§.  214.  Paukenhöhle  und  Ohrtrompete. 

Die  Paoken-  oder  Trommelhöhle  (Cavum  tynqnmt)  ist  eine 
zwischen  dem  JUeatus  aud.  exi>  und  dem  Felsentheile  des  Schläfebeins  be- 
findliche Höhle,  welche  durch  die  Eustachi^sche  Ohrtrompete  mit  der  Racbeo- 
höhle  zusammenhängt,  von  dieser  aus  mit  Luft  gefüllt  wird,  und  die  Crehör- 
knöchelchen  enthält.  Die  äussere  Wand  der  Trommelhöhle  bildet  die 
Metnbrana  tymparUj  —  die  hintere  Wand  führt  in  die  Zellen  der  Pari 
tnastoideay  —  die  obere  ist  ein  dünnes,  massig  concaves  Knochenblatt, 
welches  als  vordere  obere  Wand  der  Schläfebeinpyramide  beschri^en 
wurde,—  die  untere  Wand  entspricht  der  unteren  Fläche  der  Pyramide, 
—  die  vordere  ist  die  kleinste,  und  zeigt  die  Paukenmündung  der  Eu- 
stachi^schen  -Trompete,  und  über  dieser  den  Anfang  des  Halbkanals  für  den 
Paukenfellspanner  iSemicanaUs  tensaris  tympanO ;  —  die  innere  besitzt 
die  zahhreichsten  Merkwürdigkeiten,  welche  sind:  1.  das  ovale  Fenster 
(besser  das  bohnen förmige,  Fenestra  (waüs  s>  vesUbulf)^  zum  Vorhof 
des  Labyrinthes  führend,  2.  unter  dem  ovalen  das  runde  Fenster  (besser 
das  dreieckige,  Fenestra  rotunda  s-  triquetra^  s-  cochkae)^  zur 
Schnecke  leitend ,  8.  zwischen  beiden  eine  unebene  Knochenwukt  —  das 
Vorgebirge,  Promontorium  —  mit  einer  senkrecht  über  sie  weglaufen- 
den Rinne  {Sulcus  JacvbsoniO^  welche  eine  Verlängerung  des  beim  Schlife- 
bein  erwähnten  Canaliculus  tympanicus  ist,  4.  hinter  der  Fenesära  omUii 
eine  hohle  Knochenpfipille,  mit  einer  Oeffhung  an  der  Spitze  CEmitiemtta 
jtyramidalis)^  5.  über  der  Fen.  ovaUs  die  in  die  Paukenhöhle  vorspriogende, 
dünne ,  untere  Wand  des  Canalis  Fallopiae^  welcher  anfangs  nach  hinten, 
und  dann  nach  unten  läuft,  und  mit  der  Höhle  der  Eniinenlia  pyramUdU 
communicirt,  6.  über  dem  Promontorium  ein  knöcherner  Halbkanal,  Sem^ 
canalis  tensaris  tympaniy  der  wagrecht  bis  über  das  Foramen  ooak  strekhl| 
und  hier  mit  einem  dünnen  löiTcirörmig  aufgekrümmten  Knocli^litlcil 
(Mostrum  chocfUeare^eniigi. 
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Nebit  dieaen  grosseren  und  sonJer  Nüho  bemerkbaren  Eiuclheilw  Baden  aicb 
imh  kleinere,  für  die  subtilere  Anatomie  der  Kopfnerven  wichüge  Oeffnungen ,  an  ' 
iea  ffindeo  der  Trommelhöhle :  t.  Die  Jnrolison'schc  Furche  führt,  nach  oben  ver- 
Mgl,  in  eine  OeRiiung,  welche  unter  dem  Semiamalä  Uiuorii  tgmpani  zum  //ioAu 
ommU«  FaBo^ae  geht,  %.  nach  unten  vcrfoli;),  zeigt  diese  Furche  den  Weg  zur  Pau- 
keDmünduDg  des  in  der  Fotnbi  pelrota  begionccidcti  QinaUculMt  tj/mpamiau,  3.  an  der 
vordem  Wand  der  Trommclhühlc  die  Paukeciinün düngen  der  zwei ,  aua  dem  aiitalü 
■  earoütmi  kommenden  Omatiaili  earoliohifpnpauM,  4.  an  der  äusseren  Wand  und  am 
Unteren  Cmtange  des  für  die  Einrahmung  deKTmmmelfullesbosliramlcn  Falzes  (AircHi 
Igmpmd),  die  l^ukendiTnung  des  aus  dem  unteren  Stücke  des  Cimalii  FaaapiHt  (kurx 
Sber  dem  fbnar«  ttglo-miutoiJevm)  entspringenden  Ij.inälchctu  ßr  die  Oiorda  igm- 
IMai  (CoMlieslw  pro  dtorda  l^mpani). 

Die  EuBtBchi'acbe  Ohrtrompete  (Tuba  Eustackii)  ist  ein  in  der 
PaDkeahöhle  unter  dem  Semkantüis  letuorit  tympaiä  mit  einer  engen  OefT- 
nnog,  OtOrnn  ty/npanicitm,  beginnender,  und,  trichterlormig  üich  erwei- 
tcrnti,  gegen  die  Rachenhölite  nach  innen  und  unten  gerichteter  Kanal,  wel- 
cher im  otKTen  und  seitlichen  Raame  des  Rachens  mit  einer  länglich  ovalcni 
wulstig  geraitdeten  OeOhung,  OiUum  p/taryr^eum,  mündet.  Der  knöclierne 
Theil  der  IVompele  gehört  dem  Schlärebeinc  an,  und  liegt  am  vorderen 
Winkel  der  Pyramide.  Der  knorpelige  Theil  ist  ein  rinncnfürmig  gehöhlter 
elaatischer  Korpel,   welcher  die  untere  Wand   der  Tuha  bildet,  und  durch 
eine  fibröse  feste  Membran,  welche  an  den  vorderen  Winkel  der  Pyramide 
inmg   anhängt,  zu   einem  Kanäle   geschlossen   wird.  Die  Länge  der  Tuba 
beträgt  l",  die  OefTnung  im   Rachen   misst    in    der  Länge  3'",  in   der. 
Onere  1 V. 


§.  215.  Gehurknackichen. 

Die  drei  Gehürknüchelcben  COss/cti/a  awtHtu)  bilden  eine  geglie- 

"dle  Kettet  durch  welche  die  äussere  Wand  der  Trommelhöhle  mit  der  inne- 

'*^n  in  Verbindung  gebracht,  und  die  Schwingungen  der  Trümnitlliaut  auT  das 

^^byrinlh  fortgepflanzt  werden.  —  Der  erste  und  grössle  derselben  ist  der 

1  ammer,  Malleus-  Er  hat  eher  die  Gestalt  eines  Schlegels,  als  die  eines 

'^«mnersi  und  wird  in  den  Kopf,  Hals,  Handhabe,  und  in  zwei  Fortsätze 

^ingellieilt.  Der  Kopf  ist  sein  oberes,  dickes,  kolbig  aufgelriebenes  Ende, 

^K  deaaen  hinterer  Fläche  eine,  zur  Articulation  mit  dem  nächstanliegenden 

-^nbos  bestimmte  Gelenkfläche  vorkommt.  Er  kann  durch  die  Trommelhaul 

bindiirch  nicht  gesehen  werden,  da  er  sammt  den  Halse,  auf  welchem  er 

«ubitil,  in  die  Concavilät  der  oberen  Waixl  der  Paukenhöhle  hinaufragl.  Der 

KCriff  oder  die  Handhube  ist  ein  .seillicli   zuKuniinengtilriickles,  an  der 

)  ^ilze  etwas  abgefluchles  KnvchensUeliibon,  vn^ches  mit  der  Trommel  huul 

lest  zusammenhängt,  indem  es  zwiHin|riMiflUfi|feHMlMLtmeile  der 

selben  htneingesciioben  ist  Codtf  f&A^^^^^^^^^^^^^^k^Liinullu 

«usfnill,  inncm  tnd'i^^^^^^^^^^^^^^^HHU  tiis 

über  die  Milie  der  Trouwwltaul  ]|^^^^^^^^^^^^^^^^ 
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sie  ihre  ebene  Spannung  in  eine  nach  aussen  concave  CUmbd)  verändert  Die 
Fortsatze  sind  der  kurze  und  der  lange.  Der  kurze  Fortsatz  gehl  vom  Habe 
gegen  die  Trommelhaut  zu,  stemmt  sich  an  sie,  und  dringt  m  dadurch  an 
ihrem  oberen  Umfange  konisch  hervor;  der  lange  Fortsatz  (nvce$tm 
FoUi  s.  RaoU)  geht  vom  Halse  nach  vom,  ist  dünn  und  flach,  und  liegt  bd 
Kindern  lose  in  der  fiisura  GlaserU  verwächst  aber  bei  Erwachsenen  mit 
der  unteren  Wand  derselben,  so  dass  er  abbricht,  wenn  er  mit  Gewalt  heraus-* 
gezogen  wird,  und  nur  ein  kurzes  Stuck  desselben  am  Hammer  bleibt,  wel — 
ches  man  früher  kannte  CFMus)^  als  die  flache,  spatelf&rnüge,  mit  der  da. — 
serspalte  verwachsene  Fortsetzung  desselben  CBatHis). 

Der  Ambos  (Jncus)  ist  kleiner  als  der  Hammer,  und  ist  an  6^^ 
stalt  einem  zweiwurzeligen  Backenzahn  (dessen  Wurzeln  rechtwinklig  dfi^ 
vergiren)  nicht  unähnlich«  Sein  Korper  (Krone  des  Zahns)  hat  eine  nwob 
vorn  gekehrte  Gelenkfläche  (Mahlfläche  des  Zahns)  fSr  die  entgegensehende 
Gelenkfläche  des  Hammerkopfes.  Seine  beiden  Fortsätze  zerfallen  in  den 
langen,   welcher  mit  dem  Griff  des  Hammers  parallel  nach  unten  und 
innen  gerichtet  ist,  und  in  den  kurzen,  welcher  direct  nach  hinten  siekt 
und  an  die  hintere  Wand  der  Trommelhöhle  durch  ein  kurzes  BSndchen 
befestigt  ist,  oder  (häufiger)  in  einem  Grübchen  dieser  Wand  steckt.  Der 
lange  Fortsatz  trägt  an  seinem,  gegen  das  ovale  Fenster  etwas  gekrümm- 
ten Ende,    das   linsenförmige  Beinchen,    Ossümlum   lenikubn 
SyhU^  welches  kein  selbsiständiges  Crehörknöchelchen,  sondern  eine  Apo- 
physe   dieses  Fortsatzes  ist.  Das  Linsenbeinchen  articulirt    mittelst  einer 
schwach    convexen    Gelenkfläche    mit   dem  Kopfe    des  Steigbügels 
(.Slapes)^  der  seinen  Namen  von  seiner  (Jestalt  fuhrt,  und  mit  seiner  F  uss- 
platte  das  ovale  Fenster  verschliesst,  in  welchem  er  nicht  feststeckt, 
sondern  durch  ein  fibröses  Häutchen,  welches  den  ungemein  kleinen  Zwi- 
schenraum zwischen  dem  Rande  der  Fussplatte  und  dem  Rande  des  Fensters 
ausfüllt,  beweglich  aufgehängt  ist.  Die  beiden  Schenkel  (der  vordere  mehr, 
der  hintere  weniger  gekrümmt)  vereinigen  sich  am  Köpfchen,  und  lassen 
zwischen  sich  einen  schwibbogenartigen  Raum  frei,  der  durch  die  Jbröse 
Membrana  propria  stapedis  verschlossen  wird.  Der  Steigbügel  und  der 
lange  Fortsatz  des  Ambosses  bilden  einen  rechten  Winkel.  Das  Köpfchen 
des  Steigbugeis  ist  somit  gegen  die  Trommelhaut  gerichtet,  und  empAngl' 
jene  Stösse,  welche  durch  die  Schwingungen  des  Trommelfelles  dem  Ham- 
mer, von  diesem  dem  Ambos,  und  von  diesem  dem  Steigbügel  mitgetheill 
werden,  von  dessen  Fussplatte  sie  in  das  Labyrinthwasser  übergehen*  *-* 
Die  Kette  der  Gehörknöchelchen  kann  durch  zwei  Muskeln  ~  die  UeuniML 
im  menschliehen  Körper  —  bewegt  werden*  Der  Spanner  des  Trom- 
melfells (i/.  tensor  tympanis*  M.  maUeiinternus)  entspringt  aoaserihallb 
der  Trommelhöhle  von  der  Tuba  Eustachü  und  dem  vorderen  Winkel  daip 
Felsenpyramide,  läuft  im  SetnkantUis  iensorü  (ympani  nach  innen, 
seine  feine  platte  Endsehne  um  das  Baslrum  cochleare  hemm  (wit 
Musculus  (Mguus  sup*  um  den  RoIlenknorpeD  sum  Hdsa    te  I 
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i  Er  vermehrt  die  (üoncavität  des  Trommeirelbj  und  spannt  es  da- 
durch. —    Der  Erschlaffer  des  Trommelfells  CM.  laxaiar  tym- 
pmU  $.  M* .  maUei  extemus) ,  der  von  der  S^ina  angulmis  des  Keil- 
beiBs  entspringt,  und  durch  die  Glaserspalte  zum  langen  Fortsatz  des 
Haouners  geht,  ist  ein  wahrer  Muskel   —    kein  Band,  wofür  onan  ihn 
neuerer  Zeit  ausgibt.  —  Den  von  Casserius  aufgestellten,  und  von  Sthn- 
mening  neuerdings  zur  Sprache  gebrachten  if.  laxator  iynnpani  minor ^ 
bähe  ich  nie  gesehen.  Er  soll  vom  oberen  und  hinteren  Rande  des  Sutcut 
iympmUau  entstehen ,  und  i^wischen  den  Blättern  des  Trommelfells  (was 
ich  fBr  unmöglich  halte)  zum  kleinen  Fortsatz  des  Hanuners  ziehen.  —  Der 
Steigbfigelmuskel,  M.iiapedku^  nimmt  AkVLb)Ae Aer  Eminentia pyra- 
^fiUatts  ein,  und  schickt  eine  fadenförmige  Sehne  durch  das  Lochelchen  an 
der  Spitze  zum  Köpfdien  des  Steigbügels.  Seine  Wirkung  ist  unbekannt. 

Ansfohrliches  über  die  Gehörknöobelclien  enthalt  Biuehke*s  Eingeweidelehre,  p.  837,. 
und  (.  17 — 86  meiner  Untersucbangen  über  das  innere  Gehörorgan. 

Die  Schleimbaut  des  Rachens  setzt  sich  durch  die  Titba  Aff/ocMi  in  die  Trommel- 
hohle»  und  die  damit  zusammenhängenden  CeOulae  mastaideae  fort,  überzieht  alle 
Wände,  die  Gehörknöchelchen  und  ihre  Muskeln,  bildet  an  den  Uebergangsstellen  von 
den  Wänden  zu  den  Knöchelchen  DuppUcaturen,  wetehe  als  Haltbander  der  Ossi- 
Cola  beschrieben  werden ,  geht  über  den  Stapes  weg,  und  senkt  sich  etwas  in  die 
Wlemetirm  roimda  ein,  um  die  äussere  Fläche  des  sehnigen  Uäutchens  zu  überziehen, 
welches  in  einem  Falz  dieses  Loches,  wie  die  Membrana  tjfmpani  im  Suicus  tfftnpimi^ 
aasgespannt  ist,  und  von  Scarpa  als  Membrana  tympani  secundaria  zuerst  beschrie- 
ben wurde. 


in.  Innere  Sphäre  oder  Labyrinth. 

§.  216.  Vorhof. 

Das  Labyrinth  besteht,  wie  sein  Name  vermuthen  lässt,  aus  meh- 
reren RAumen,  die  unter  einander  in  Verbindung  stehen,  und  deren  einige 
sich  zu  Kanälen  von  halbmondförmiger  oder  schneckenahnlicher  Windung 
entwickeln,  und  in  der  Felsenmasse  der  Scbläfebeinpyramide  eingeschlos- 
sen, so  schwer  darstellbar  sind,  dass  die  an  Hilfsmitteln  und  Untersn- 
chongsmethoden  armen  Anatomen  der  Vorzeit  sie  mit  dem  Worte  »Laby- 
rinth^ abfertigten.  Seine  Hauptabtheilungen  sind:  der  Vorhof ^  die  drei 
Bogengänge  und  die  Schnecke. 

Der  Vorhof  oder  Vorsaal  CVesUbuluni)  ist  die  mittlere  Höhle  des 
Labyrinths  9  welche  mit  den  übrigen  Gangen  desselben  communicirt,  und 
der  Vereinigungs-  oder  Ausgangspunct  derselben  ist.  Er  grenzt  nach  aussen  ' 
an  das  Cavuni  tpmpani^  und  würde  mit  ihm  in  offener  Communication  ste- 
hen, wenn  die  Fussplatte  des  Steigbügels  nicht  das  ovale  Fenster  verschUes- 
sen  würde;  nach  innen  grenzt  er  an  den  Grund  des  Meaius  audUarius  in- 
kmui;  nach  vorn  an  die  Schnecke ,  nach  hinten  an  die  drei  Bogengänge, 
■ach  oben  an  den  Anfang  des  vom  inneren  Gehörgang  entspringenden  Gl- 


ISO  (•  918.  Sdmecke. 

Basis  entferntere)  mit  dem  Jfecessus  hemisphaericus  des  Vorhob  oommooi- 
cirt.  Erstere  heisst  deshalb  Scala  tynqnnU^  letztere  Scaia  vesÜbuU.  In  der 
Soala  iympani  liegt,  gleich  hinter  der  das  rande  Fenster  verschliessenden 
MenUn-ana  ipmpani  secundaria^  die  Anfangsöffhung  des  AquaeduduM  ad 
cochleam.  Die  Lamina  spiralis  ossea  hört  in  der  letzten  halben  Windong 
der  Schnecke  mit  einem  zugespitzten?  hakenförmig  gekrümmten  Ende  (Ibh- 
mu/us)  aar,  welcher  in  den  Scyphus  Vieussenü  hineinsieht.  Da  die 
spiralis  ossea  nur  bis  in  die  Hitte  des  Schneckenganges  hineinreicht, 
wird  die  vollkommene  Trennung  beider  Scalae  dmxh  die  Lanänä  spira^  ^ 
membranacea^  eine  Fortsetzung  der  ossea^  bewerkstelligt.  Die 
spiralis  tnembranacea  setzt  sich  über  den  Hamulus  hinaus  fori,  und 
greift  mit  diesem  eine  OeiTnung  CHelicolrema  BrescheUj  eXe^,  Schnecke  ^ 
Tpyi|Aot,  Loch),  durch  welche  die  Scala  iympani  and  Scala  vesMuU  vak\^^ 
einander  in  Vert)indung  stehen. 

Todd  und  Bownum  haben  einen  organischen  Muskel  in  der  Schnecke  beschrieb^ 
(Pbysiblogical  ÄDatomy.  II.  pog.  26.) ,  der  von  der  inneren  Wand  der  Schnecke  xot 
Lamina  tpiralit  memhranaeea  geht,  um  diese  zu  spannen.  Sie  nannten  ihn  Mmcmhg 
coehtearü,  KöfHker  erklärt  sich  gegen  die  muskulöse  Natur  dieses  Fundes. 

Die  Höhle  de«  Labyrinthes  darf  nicht  als  ein  im  Felsenbeine  befindlicher,  ood 
zunächst  von  dessen  Rnochenmasse  umschlossener  Raum  angesehen  werden,  da  du 
Labyrinth  früher  als  das  Felsenbein  entsteht,  und  VettitmUnn ,  CtmaJet  semkinMhret 
und  CodUea  eine  besondere,  glasartig  spröde,  feine  Knochenlamelle  als  Dkhste 
Hülse  haben,  welche  ich  als  Lamina  vUrea  beschrieb,  und  auf  welche  sich  erst  die 
Knocfaenmasse  des  Felsenbeins  von  aussen  ablagert  An  allen  Schnitten  des  Labyrinthi 
sieht  man  diese  gelblich  graue  Lamelle  deutlich.  Zwischen  ihr  und  dem  eigenüidieo 
Felsenbeleg  ist  bei  Rindern  eine  zellig  spongiöse  Knochens  ubstanz  abgelagert,  wekbe 
das  Prapariren  (Ausschälen  des  Labjrrinths  aus   seiner  Hülse)  sehr  erleichtert 

Der  Modiolus  ist,  wie  die  Golumella,  ein  System  paralleler  Knochenröhrdlel^ 
welche  im  inneren  Gehörgange  mit  feinen,  in  einer  Spirallinie  gelegenen  Oeffirangn 
beginnen  (Tractus  spiralis  foramümientui),  und  sich  zur  Schnecke  so  verhalten,  wii 
die  Laminae  cribrosae  zum  Vorhof.  Das  durch  die  Achse  des  Modiolus  und  der  Oh 
lumella  laufende  centrale  Röhrchen  ist  etwas  grö^r  als  die  übrigen,  und  vnrd  ab 
Canalis  eeniraiis  modioli  besonders  benannt.  Es  mündet  an  dem  Ende  der  Goti- 
mella,  oder  an  der  Spitze  des  Sc^pkus  Vieussenii.  Jedes  Röhrchen  geleitet  ii  iv 
Tour  zur  Anheftungsstelle  der  Lamina  spiraiis  ossea,  und  mündet  in  dem  RauM^  ^ 
zwischen  den  beiden  Rlättem  derselben  übrig  bleibt  untersucht  man  die  Anlwftt 
der  Lamina  spiralis  ossea  an  den  Modiulus  aufmerksam,  so  findet  man,  dusÜ* 
obere  und  untere  Lamelle  dei^U)en  am  Modiolus  nicht  endigen,  sondern  dmk  W- 
oder  Omblegcn  in  das  dünne  Knochenblätlchen'  übergehen,  welches  die  ObeiiUB 
des  Modiolus  in  der  Scala  restibuli  und  Scala  tympani  überzieht  {Laminm  MoriMfX*' 
^  hierauf  in  die  Lamina  vitrea  übergeht  Wo  die  untere  Lamelle  der  Lnminm 
die  Lamina  modioli  übergeht,  findet  sich  eine  in  Spiraltouren  aufirteigende 
Ix)cherchen,  welche  an  der  Aufbeugungsstelle  der  oberen  Lamelle  fehlen  ^  und  Mi' 
Verlaufe  venöser  Gefässe  dienen,  welche  vom  Spiralblatt  und  der  inneren  hSutigai  Aw» 
klcldun^  der  Schnecke  zu  einem  Sinus  fuhren,  welcher  ausserhalb  des  RaiiBH  tO, 
Schnecke,  In  einem  Kanäle  Hegt,  der  sich  zwischen  den  äussersten  RöhrdMn  dM 
dlolus  und  der  Lamina  modioli  ebenfalls  splral  erhebt,  und  als 
(JSeckets  Archiv.  1823.  pag.  74)  beschrieben  wird. 
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Iff  hat  das  Verdienst,  zuerst  bewiesen  zu  haben,  dass  der  häufig  als  ein  selbst- 

Gelnide  betrachtete  Sqfpkus  Vieussentif  das  Gehäuse  der  letzten  halben  Schne- 

ckflomSndung  ist  (Anat  Beob.  über  den  Bau  der  Schnecke*  Prag.  1821).   Da  der 

tirgßkät  Viemuenü  den  Samuhu  tpiralit  enthält,  und  von  dem  convexen  Rande  dieses, 

die  TamiMtt  MjrirtOis  membremaeea  gegen  die  innere  Oberfläche  des  Scyphus  schräg 

seh  erhebt  so  muss  ein  kleinerer  Scyphus  in  dem  Vieussen'schen  grosseren  stecken, 

and  dieser  wurde  von  Krause  als  Seifphuhu  zuerst  unterschieden.  Seine  Spitze  ist  das 

MeHcoUema»  Er  ist  eben  so  wenig  geschlossen,  wie  der  grossere  Scyphus»  und  über- 

haapt  nur  das  Ende  der  Scala  v€$HlmU, 

Die  Lamina  tpiralit  membranacta  besteht  aus  zwei  Zonen:  der  knorpeligen 
und  häutigen.  Die  knorpelige  schliesst sich  audio  LanUna  tpiralit  ot$ea  an,  die 
häutige  yerbindet  die  letztere  mit  der  gegenüberstehenden  Wand  des  Gehäuses  oder 
C'wie  in  der  ersten  Windung)  mit  einer  bei  gewissen  Thieren  sehr  entwickelten  LanUna 
'piraMs  tectmdaria,  welche  auch  beim  Menschen  im  Anfange  der  ersten  Schnockenwin- 
dung  deutlich  ist.  Bevor  die  knorpelige  Lamina  tpirtdit  in  die  häutige  übergeht,  wirft 
sie  an  ihrer  oberen  Seite  einen  Saum  auf:  die  Critta  tpiralit  acutUca,  welche  in  die 
^caia  vettiäuU  kantig  vorragt,  und  auf  Verticalschnitten  frischer  Schnecken  gut  zu 
sehen  ist 

Die  Memärana  iffmpani  teeundaria  besteht,  wie  die  grosse  Trommelhaut,  aus 
einer  mittleren  fibrösen  Schichte,  an  welche  sich  aussen  und  innen  die  häutigen  lieber- 
>^ge  jener  Höhlen  anlegen,  welche  durch  sie  von  einander  geschieden  werden.  Der 
^^uatdmcHu  Cochleae  ist,  wie  der  Aquaeductut  vettiäuli,  ein  venöser  GelasskanaL 
Sich  meine  Untersuchungen  über  das  Gehörorgan  $.  122. 


§.  219«  Häutiges  Labyrioth. 

Die  innere  Oberfläche  des  knöchernen  Labyrinths  ist  mit  einem  zarten 
H&otchen,  Periasleum   Mernum^  aberzogen,  welches  an  seiner  freien 
^che  glatt  und  glänzend  ist,  wie  eine  seröse  Haut,  und  mit  einer  Schichte 
^^^lUger  Epithelialzellen  bedeckt  wird.  Es  sondert  eine  seröse  Flüssigkeit 
^)  in  welcher  die  hautigen  Säckchen  des  Labyrinths  und  ihre  Verlängerun- 
gen schwimmen  iPerüympha  s.  Aquula  Cotunti).  Die  häutigen  Säck- 
^ben  nehmen  den  Becessus  hemisphaericus  und  hemielUpticus  des  Vor- 
'^^b  dn,  und  fuhren  dieselben  Namen  —  Sacculus  sphaeticus  el  elUpti- 
^icf.  Sie  haben  keine  Verbindung  untereinander,  und  berühren   sich  blos* 
^^^  Sacculus  eiHpUcus  gehen  als  dessen  Verlangerungen  die  häutigen 
Bogengänge  aus,  welche  die  knöchernen  nicht  ganz  ausfüllen,  und,  so 
^fe  diese,  an  einem  Schenkel  eine  flaschenformige  Erweiterung  CAmpulla 
^^^^nAranaced)  bilden.  Die  Säckchen  sind  so  wie  die  häutigen  Bogenröhr- 
^«n  hohl)  und  enthalten  Serum  iEncMytnphd).  An  jenen  Stellen  der  Sack- 
^beQ,  welche  den  drei  Ijiminae  cribrosae  entsprechen,  bemerkt  man  einen 
^^ideweissen  rundlichen  Fleck,  der  aus  unzähligen  mikroskopischen  Kry- 
^Ileo  von  kohlensaurem  Kalk  besteht,  die  durch  ein  zähes  Cement  zu  einem 
^vicav-convexen    Scheibchen   zusammengebacken    sind«    Das   Scheibchen 
^^S^  an  der  inneren  Fläche  des  Säckchens  auf. 
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'  Der  Gehörnerv  theilt  sich  im  Mealus  audilorius  iniernus  in  den 
ms  veslibtili  und  Nervus  Cochleae-  Der  Nervus  vestibulij'  der  sich 
die  Locherchen  der  drei  Laminae  cribrosae  durchschiebt ,  and  sich  daJf  iint 
in  so  viele  Filamente  auflöst,  als  Löcherchen  existiren^  betritt  die  häv  ^S^Ax- 
gen  Säckchen,  und  verästelt  sich  in  ihrer  Wand  und  in  jener  der  drei  A^^^m- 
pullen,  ohne  in  die  Höhle  einzudringen,  und  sich  in  die  Gngirte  Pulpa  a:sK2v»- 
stica  aufzulösen.  Nach  Breschet  und  Krause  bilden  seine  letzten  FibriLH  JUen 
schlingenförmige  Umbeugungen  (?).  Der  Nervus  Cochleae  gehtdurch  diel  -sLö- 
cherchen  des  Tractus  sjnralis  foratuinulentus  in  den  Modiolus  und  die  ^  Co* 
lumella,  schickt  seine  Fäserchen  an  der  Anheftungsstelle  der  Landna  sj^^Smr^a- 
iis  in  den  aus  netzförmig  verstrickten ,  feinen  Knochenkanälchen  besteli^c^eo- 
den  Raum,  zwischen  beiden  Lamellen  derselben,  und  lässt  seine  feini^^BBten 
Primitivfasern  auf  die  obere  Fläche  der  Zana  cariUaginea  hinaustreten,  wo 

sich  je  zwei  schlingenformig  verbinden  sollen- 


Das  Periosieum  internum  des  Labyrinths  schickt  Fortsetzungen  durch  die  bei 
Aquaeductus  zur  äusseren  ßeinhaut  des  Felsenbeins.   Die  durch  den  Aguaeduetut         ti 
cochlemn  austretende  Fortsetzung,  kann  bei  Embryonen  grösserer  Thiere  als  ein  hot^Bler, 
trichterförmiger  Zapfen  herausgezogen  werden.  Die  Gcstaltungsmembran  der  bautim  geo 
Vorbofsuckchcn  kann  für  keine  einfache  seröse  Haut  genommen  werden,  da  sie        ans 
mehreren  Schichten  besteht,  wovon  die  äusserstc  die  Charaktere  einer  Gefassl^   -^ut, 
die  zweite  die  durch  die  Ramiticationen  des  Gchömervon  gebildete  Ncrvenhaut, 
dritte  eine   Fasermembran  ist,  an  welche  sich  eine  einfache  Schichte   kemhal 
EpithelialzcUen  von  0,005'"  Durchmesser  anlegt.  —  Die  Dmbeugungsschlingen 
Primitivfasern  des  llörncrveu  sollen  in  den  Ampullen  sehr  deutlich  sein,  und  me 
0,001'"  in  der  Quere.  In  den  häutigen  Bogenröhren  fehlt  die.  Norvenausbreitung, 
wohl  die  Dicke  der  Röhrenmembran  0,018'",  also  das  Doppelte  von  der  Hau 
Säckchen  beträgt.  Nicht  alle  Fäden  des  Nervus  vestibuii  treten  an  die  Sacculi) 
Bündel  derselben  dringen  direct  in  die  häutigen  Ampullen  ein,  deren  äussere  V 
sie  vor  sich  herlreiben  (einstülpen)  und  dadurch  äusserlich  eine  Furche,   und  in 
lieh  einen  Vorsprung  von  0,2'"  Höhe  erzeugen  —  Suleus  et  Septmn  mmtmOae, 
ftnuand  {Müllers  Archiv.  1835.  2.  Hft.).  —   Die  Kalkkrystalle  wurden  zuerst 
Huschke  (Froriep*s  Notizen.  1832.  Nr.  707.)  als  sechsseitige  Prismen  mit  sechss^ 
gen  Zuspitzungspyramiden  beschrieben.  Die  durch  ihre   Verbindung  entstände) 
lockeren  und  mehr  pulverigen  Scheibchen  wurden  von  Breschet  als  Otoconie  ^ 
niederen  Thieren,  Sepien  und  Knochenßschen,  wo  sie  harte  steinartige  Concrem^^^^ 
bilden,  als  Otolithen)  unterschieden  (Recherches  anat.  sur  Torganede  FouieL  1 
p.  129).  Sie  kommen  ührigens  auch  frei  in  der  Endolympha  und  in  dem  Semm, 
ches  die  Schneckenhöhle  ausfüllt ,  vor. 

Zwei  Kanäle  des  Felsenheins,  die  mit  dem  Gehörorgane  in  näherer  Beziehu---^^** 
stehen,  müssen  hier  noch  erwähnt  werden :  der  innere  Gehörgang ,  und  der  Fa     ^ 


pische  Kanal.  Der  innere  Gehörgang  beginnt  an  der  hinteren  Fläche  der  Fei 
Pyramide,  und  dringt  so  weil  in  die  Masse  derselben  ein,  dass  er  vom  Vestibüle      \^ 
nur  durch  eine  dünne  Knochenlamelle  getrennt  wird.   Sein  blindsackähnlicbcs  E*^"  "°*^ 
wird  durch  eine  quervorspringende  Knochcnleisto  in  eine  obere  und  imtere  Grübe  ?  -^*' 
trennt.  Erstcre  vertieft  sich  wieder  zu  zwei  kleineren  Grübchen ,  wovon  das  von^^  ^ 
sich  zum  Fallopisdien  Kanäle  verlängert,  das  hintere  aber  melu'ere  feine  OefihuD:^^'^ 
l>e8ilzt,  welche  zur  Lamina  cribro$a  sufterior  führen.   Die  untere  Grube  enitialt 
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IWmIh  spinait  forammulentu»  (Basis  modioti) ,  und  hinter  diesem ,  einige  kleinere 
Oehhangen,  welche  zur  Macula  cribrosa  media,  und  eine  grossere,  welche  sur  inferior 
geleitet.  Der  innere  Gehörgang  enthalt  den  Nervus  aeustieus^  den  Nervus  facialis,  und 
die  Art.  auililira  imtema,  aber  keine  Vene. 

Der  Pallopische  Kanal  läuft,  von  seinem  Ursprung  im  inneren  Gehörgang, 
durch  die  Knochenmasse  des  Felsenbeins  anfangs  nach  aussen,  dann  nach  hinten, 
xulelit  nach  unten  zum  Foramen  stjflo-mastoidewn.  Er  besieht  somit  aus  drei,  unter 
l^Mnkeln  zusammengcKtückcIlen  Röhren.  Die  Winkel  heissen  Genicula  (knieförmige 
Beugungen).  Am  ersten  Knie  hat  er  die  an  der  vorderen  oberen  Flache  der  Pyramide 
bemerkte  SeitenÖiTnung  {Hiatus  s,  Apertura  simria  canatis  Fall,),  zu  welcher  der  Suicus 
petro$u3  superficialis  hinführte.  Im  Hiatus  mündet  der  in  der  Fossuta  petrosa  entsprun- 
gene ,  in  der  Pauke  über  das  Promontorium  nur  als  Furche  aufsteigende,  und  unter 
dem  Sifmieaualis  tensoris  /ytnjMiiu' zum  Fallopischcn  Kauale  führende  Canalieuius  tympa- 
«M».  Vom  Hiatus  angefangen,  liegt  der  Ctmaliculut  Fallopiae  zwischen  Feuestra  ovalis 
und  Camdis  semicircularis  ext. ,  wo  er  in  die  Paukenhöhle  bauchig  vorspringt.  Vom 
zweiten  Knie  an  liegt  er  hinter  der  Eminenfia  pyramidalis ,  mit  deren  Höhle  er  durch 
etneOefliiung  zusammenhangt.  Auch  mit  dem  CanaUculusmastoidemhhiet  eine  Com- 
BMioieation.  Bevor  er  am  Griffelwarzenloch  endigt,  schickt  er  den  kurzen  CtmaUcuhn 
dtorthe  zur  Paukenhöhle. 
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y.  Tasforgan- 

m 

^-  «fe  Hiet,  disü.  de  organo  taclus.  Lugd.  Bat.  1743.  4. 

^'  •^-  Hint%e,  examen  papillarum  cutis  tactui  iuiervientium.  Lugd.  Bat.  1747.  4. 

"^*  -^urkit^e,  comment-  de  exam.  physiol.  orfi;ani  visus  et  systematis  cutanei,  Vratisl. 

^828.  8. 
^-    Preschet  et  Roussel  de  Vau%em>',  nouvellcs  recherches  sur  la  structure  de  la  peau. 

'*arij,.  1836.  8. 
^'    ^mon,  Beschreibung  der  normalen  Haut,  indessen:  Hautkrankheiten,  durch  anat. 

Untersuchungen  erläutert.  Berlin,  1848. 

lieber  Epidermis,  Hete  Matpighii ,  Haare,  Nägel,  findet  man  alles  Wisseiiswerlhe 
'"  ffsfssie*s  allgemeiner  Anatomie,  und  kleinere  Aufsätze  in  MHIIerU  Arrh.,  von  Biddfr, 
***»«»«t,  KoUrausch  etc. 

i^ine  umfassende  Zusammenstellung  eigener  und  fremder  Beobachtungen  über  die 
■'Uciur  der  Haut  und   ihrer  Annexa^  enlbäll  Krause'"»  Artikel  »Haut*  in  Wagners 
^■^^örlerbuch  der  Physioloj^ie.  —  Die  an  interessanten  Thatsachen  reiche  Ent- 
^^liugsgescbichte  der  Haut,  gab  Kdllikrr  im  2.  Bande  der  Zeilschrift  für  wissen 
•^■*«^n liehe  Zoologie. 

Vortreffliche  Abbildungen  sümmtlicher  Sinnesorgane  gab  F,  Arnold  im  Fase.  II. 
"^^v  fcones  anat.  Ebenso  R,  Wagner  in  dessen  Icones  physiol. 

//.  Gernchorgan. 

'  "***.  SmUorini,  de  naso,  in  ejusd.  Observ.  anat.  cap.  V.  pag.  84. 
*  •^■ft^«,  disquisitioncs  anat.  de  auditu  et  olfactu,  und  dessen  AnnoL  acad.  jit.  H. 
^^  organo  olfactus.  Ticinl.  1785.    4 

4ir  tMfbnk.  8.  Aoil.  38 
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S.  Th,  Sätmnerring,  Abbiklungen  der  mensclilichen  Organe  des  Geruchet.  FraoliK^  ^^vi^ 

am  Main.  1809.  fol. 
J.  Fr,  Schröter  f  die  menschliche  Nase  etc.  Leipzig  181S.  foL 

Das  Physiologische  liefern  die  oft  genannten  Handbficber  fiber  Phy^^B-  So- 
logie ,  so  wie : 

H,  Clo^uetf  Osphresiologie  oder  Lehre  von  den  Gerüchen.  Aus  dem  Fransosisdr"^^  ^o 

Weimar.  1824. 
Mötter^  de  odonim  effeclibus.  Berol.  1826.4.  und  der  Artikel  »Geruch*  in  R, 

ner't  Handwörterbuch. 

7/7.  Sehorgan. 

Da  die  Entdeckungen  über  das  Gewebe  der  Augenhäute  und  des 
genkerns  ganz  der  neueren  Anatomie  angehören ,  so  ist  die  altere  Lite 
für  so  ziemlich  entbehrlich  geworden,  und  hat  grösstentheils  nur  histox— /- 
sehen  Werth.  Da  femer  das  Auge,  als  eine  aus  concentrischen  Schieb  ft.^Q 
bestehende  Kugel,  mathemalische  Durchschnitte  zuUsst,  so  kann  das  ft^i 
dium  der  Anatomie  desselben  durch  Abbildungen  solcher  Schnitte  sehr  < 
leichtert  und  vereinfacht  werden. 


lieber  den  ganzen  Augapfel  handeln: 

J.  G.  Zinn,  descriptio  anat.   oculi  humani   icon.  iilustr.  Gottingae.  1765.  4.,     «jb«m1 

1780.  4. 
S.  Th,  Sömmerring,  Abbildungen    des    rnenschlirlien    Auges.  Frankfurt  am    Ms^^^ 

1801.  fol. 
D.  G,  Kieser,  de  anamorphosi  oculi.  Gott.  1804.  4. 
J.  DöUinger,  illustratio  ichnographica  oculi  hum.  Wiroeburgi.  1817.  4. 
D,  W,  Sömmerring  t  de  oculorum  hominis   animaliumque  sectioiie  horizonlali.    €7«->°> 

IV.  tab.  Gott.  1818.  fol. 

F.  ArnoUly  auat.  und  physioL  Untersuchungen  über  das  Auge  des  Mensehen.  Hei^^' 
berg.  1832.  4.,  und  dessen  Tab.  anat  Fase.  II. 

6*.  Valentin,  feinere  Anatomie  der  Sinnesorgane,  in  dessen  Reperlorium  1836,  18^'' 
und  als  Anhang  des  Artikels  »Gewebe*  im  IKn^iK'r'schen  Hand  Wörterbuche  ^^' 
Physiologie. 

Th.  Ruete,  Lehrbuch  der  Ophthalmologie.  1.  Lieferung.  Braunschweig.  1846.  8 

S.  Paitpenheim,  die  specielle  Gewebslehre  des  menschl.  Auges,  mit  Rücksicht  auf  f^^^' 
Wicklungsgeschichte  und  Augenpraxis.  Berlin.  1842.  8. 

£.  Brücke ,  anat.  Beschreibung  des  menschlichen  Augapfels.  Berlin.  1847.  4. 

Viele  kleinere  Abhandlungen  in   Ammons  Zeitschrift    für  Ophthalmologie.   t>^^^ 
den.  Bd.  I.  —  V. 

Die  physiologischen  Verhältnisse  sind  nachzusehen  in : 

G,  R.  Treciramti,  Beiträge  zur  Anatomie  und  Physiologie  der  Sinneswerkieuge  ^'^' 
1.  Heft  Bremen.  1828.  fol. 

J.  Müller,  zur  vergleichenden  Physiologie  des  Gesichtssinnes.  Leipiig.  18t#. 
JE.  /W*«i^,  Beobachtungen  und  Versuche  cur  Physiologie  der  Sinne.  %.  Bdt.  1^ ^ 
und  1825. 
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R  Tauriuaif  die  Sinne  des  Menschen.  Munster  18S7^  und  Jahresbericht  in  BSÜtters 
Althiv.  1840. 
1  rflilmafiii,  neue  Beiträge  zur  Physiologie  des  Gesichtssinnes.  Leipzig.  1836. 

HMeekj  die  Achsendrehung  des  Auges.  Dorpat  1838^  4. 

Anw,  Beiträge  zur  Physiologie  und   Physik  des  menschlichen  Auges.  Berlin. 
184!l. 

Augenlider  und  Bindehaut. 

MMbomf  de  vasis  palpebrarum  novis.  Helmstadii.  1666.  4. 
Jaeobsom ,  diss.  de  tunica  conjunctiva  oculi  hum.  Berol.  1829.  8. 
Etie,  über  den  Bau  und  die  Krankheiten  der  Bindehaut  des  Auges.  Wien.  1828.  8. 
und  in  den  med.  Jahrbüchern  Oesterr.  1837.  26.  Bd. 
Jfeyer ,  diss.  de  conjunctiva  oculi  hum.  imprimis  palpebrarum.  Berol.  1839.  8. 

Thränenwerkzeage. 

Tk,  RosemnUUer ,  partium  extemarum  oruli ,  inprimis  organorum  laerymalium  de- 
Bcriptio.  Lips.  1797.  4. 

Mtelimf  über  die  Ausfiihrangsgänge  der  Thränendruse ,  in  Archiv,  gener.  de  mede- 
dne.  Paris   1843.  Oclob. 

Beküutrd^  diss.  de  viarura  laerymalium  in  homine  oeterisque  animalibus  anatomia 
st  physiologia.  Lips.  1840. 
ilo««,  Gber  den  Mechanismus  der  Thränenableilung.  O^i/i^iiA^iifi'«  Zeitschrift.  35.  Bd. 

Hornhaut  und  Sclerotica. 

J.  Ckeiius,  über  die  durchsichtige  Hornhaut,  ihre  Functionen  und  krankhaften 
iTerandeningen.  Rarisruhe.  1816.  8. 
F.  Bieke,  diss.  de  tunica  Cornea  quaedam.  Berol.  1829.  8. 
£rjr,  disquisit.  anal,  de  oculo.  Pars  I.  de  membrana  sclerotica.  Monach.  1839.  4. 
C,  Domderi ,  L'nlersuchungen  über  die  Regeneration  der  Hornhaut,  in  den  holländ. 
Beitragen.  Bd.  I.  pag.  387.  seqq. 

6Mile*>  über  die  Nerven  der  Sclerotica,  in  der  Prager  Vierteljabrsschrift ,  1849.  — 
Deber  Lamina  futca  y  Orbicuhts  ciliar is  etc.  in  derselben  Zeitschrift.  1860. 

Choroidea,  Iris  und  Pigment. 

Alrf,  CStrahlcnband)  in  Ammon's  Zeitschrift.  2.  Bd. 
A.  r.  Ammon,  (Orbiculus  ciliaris)  ebendaselbst. 

Fimtmui ,  (Canalis  Fontanae)  traitc  sur  les  venin  de  la  vipere.  Flor.  1781.  Der  streitige 
lanal  war  Mumty  schon  bekannt  (Nova  acta  Upsal.  Tom.  III.  pag.  41 ). 
Mmedo,  de  iride  comment.  physiol.  Berol.  1837.  8. 
Jf.  Weber  y  de  motu  iridis.  Lips.  1821.  4. 

ilf.  Goftsche,  über  das  Pigment  des  Auges,  in  iyV4^«  Mittheilungen  aus  dem  Gebiete 
1er  Med.  1836. 

AcUfBun,  im  Berliner  cncyclopad.  Wörterbuche.  Bd.  VL 
LenkotMtkf  diss.  de  iride.  Budae.  1841. 

Goqnety  mem.  sur  la  membrane  pnpillaire  et  sur  la  formation  du  petit  cerde  de 
'iris.  Paris.  1818.  8. 

JTrmrje  in  Meekefa  Archiv,  1832,  und  in  Müller*»  Archiv,  1837.  Jahresbericht. 
Kböelif  über  den  Sphincter  der  Pupille,  in  Frorieps  Notizen.  1840.  Bd.  XIV. 
Bnteh,  Untersuchungen  sur  Kenntniss  des  körnigen  Pigments  etc.  Z&rieh.  1844. 4. 

18* 
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Netzhaut. 

E.  Schneider,  das  Ende  der  Nervenhaut  im  meDschlicben  Auge.  Muncbeu.  \9liT 
B,  M,  Lerschf  diss.  de  retinae  stnictura  microsc.  Berol.  1840.  8. 

J,  Biddetj  zur  Anatomie  der  Retina,  in  MÜlier*s  Archiv.  1839  und  1841. 
A.  Hannover,  ul>er  die  Netzhaut  etc.  in  Müllers  Archiv.  1840  und  1843. 

F.  A,  Amnion y  de  genesi  et  usu  maculae  luteae.  Vimar.  1830.  4. 

A.  Burotp f  über  den  Bau  der  Macula  lutea ,  in  Müllers  Archiv.  1840. 

F.  Pacinif  sulLi  teslura  intima  della  retina.   Nuovi  annali  di   Bologna.  Lugli^&Mo  e 

Agoslo  (enthält  gewaltige  mikroskopische  Beobachtungsfehler ,  z.  B.  eine  Schi»  &  mahlt 

grauer  Nervenfasern  und  schlingenformige  Umbeugungen). 

Glaskörper  und  Linse. 

£.  Brücke,  über  den  inneren  Bau  des  Glaskörpers,  in  MÜHers  Archiv.  1843. 

Desselben  nachträgliche  Bemerkungen  hierüber,  in  Müllers  Archiv.  1846.  pag.  ^^^iU. 

A.  Hueck,  die  Bewegung  der  Krystalllinse.  üorpat.  1839.  4. 

Me^er  Ahrens,  Bemerkungen  über  die  Structur  der  Linse  in  Müller's  Archiv.  1^^938. 

A,  Hannover,  in  Müller* s  Archiv.  1846.  pag.  467.  seqq. 

W,  Wemeck,  mikroskop.  Untersuchungen  über  die  Wasserhaut  und  das  Linsensy^^^tom 

in  Ammans  Zeitschrift.  iV.  und  V.  Bd. 
IT.  Bomnan,  Observations  on  the  structure  of  the  vilreous  humour,  inIHibl.  Qi lart. 

Joum.  Aug.  pag.  102  (gegen  Brücke^s  concenlrische  Membranen). 

Wasserhaut. 

M.  A.  Unna,  comment.  de  tunica  humoris  aquei.  Heidelb.  1836. 

Wemeck,  über  die  Wasserhaut  etc.  in  Ammans  Zeitschrift.  Bd.  IV.  Heft  1.  uik.       dt 

F.  Schlemm,  im  Berlin,  encyclop.  Wörterb.  der  med.  Wissensch.  Bd.  IV. 

Ueber  die  Zergliederung  des  Auges  handelt: 

A.  K.  Hesselbach,  Bericht  von  der  köni^l.  anatomischen  Anstalt  zu  WünEburg,.^..^  ^^ 
einer  Beschreibung  des  menschlirhen  Auges  und  Anleitung  zur  Zergliederung  des- 
selben. Würzburg.  1820.  8.  Auch  in  Radius,  scriptores  Ophthalmologie!  mii 
Vol.  I. 

Eine  vollsländige  Literatur  des  Auges,  .so  wie  aller  Sinnesorgane  und  Eiligem 
flndet  sich  bei  Huschke  (Neue  Ausgabe  von  Sömmerrings  Anatomie.  V.  Bd.). 

IV*  Gehörorgan. 

Ueber  das  Gehörorgan  sind  auch  die  alteren  Schriften  von  Vali^^^ 
(1704),  Cassebohm  (1754),  Vieussens  (1714)  noch  immer  brauch^^**^* 
Die  Beschreibungen  der  beiden  ersteren  gehen  selbst  in  die  Subtilititen  ^^^"' 
nur  sind  die  Abbildungen  roh  und  mangelhaft. 

A.  Scarpa*s  disquisiliones  anat.  de  audidi  et  olfactu.  Ticin.  1789.  1792,  fol.,  ^"^ 
Sommerring' s  Abbildungen  des  menschl.  Gehörorgans.  Frankfurt  am  M.  1806.-  ^'' 
empfehlen  sich  noch  immer  durch  die  Schönheit  und  Correctheit  der  Tafeln. 

Sehr  reichhaltig  an  vergleichend  anat.  Beobac  htungen  ist : 

Tu.  Budmmm^  Physiok>gical  llluslrations  of  the  Organ  of  Hearing.  Lond.  1828.  Ai»- 
süge  davon  in  Meckets  Archiv.  1828 . 
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lieber  mikroskopische  Structur  der   Beslandtheile  des  Gehörorgans 
handelt : 

if  die  specielle  Geweblehro  des  Gebororgaus.  Breslau.  1840.  und  Todd  and 
Physiological  Anat.  of  Man.  (noch  unvollendet). 
Ceber  Verrichtung  des  Gehörorgans   sieh  die  physiologischen  Lehrbücher  und  den 
bändigen  und  klaren  Artikel   von  Theik  in  SekmifWi  Encyclopadie  der  Medicin. 
lU.  fid.  pag.  487. 

Ueber  die  mittlere  und  innere  Sphäre  des  Gehörorgans  des  Menschen 
nnd  der  Sängethiere  handeln  ausführlich: 

G.  Bresekeiy  rechorches  anat.  et  physiol.  sur  Torgano  de  l'ouio  etc.  Paris.  1836.  4. 
JmHitrü^  vergleichende  anat.  Untersuchungen  über  das  innere  (und  mittlere)  Gehör- 
organ des  Menschen  und  der  Säugethiere.  Prag.  1845.  mit  9  Kupft.  Ibl. 

Einzehie  Theile  des  Gehörorgans: 

Aeusseres  Ohr. 

A.  S,  Aiäimu,  de  cartilagine  auriculae,  in  Annot.  acad.  L.  VI. 

^-  Mmmoveff   de  cartilaginibus ,   musculis  et  nervis  auris  ext.  etc.   Hafn.  1839.  4. 

r^rösstentbeils  vergleichend), 
«^"■iir,   vom  äusseren  Ohre,  und  seinen  Muskeln  beim  Menschen,  in  den  Verhand- 
lungen der  naturforschenden  Gesellschaft  in  Basel.  1849.  pag.  54,  seqq. 

Trommelfell. 

^*    Home^  on  (he  structure  and  uses  of  the  niembrana  tympani,  in  Philos.  Transact. 

tSOO.  P.  1. 
^*    «T.  Skrofmeii,  on  the  structure  of  Ihc  membrana  tympani,  in  Lond.  med.   gazette. 

April.  183«. 
^   ^.  Aeplif  diss.  de  membrana  tympani.  Gynoped.  1837.  4. 
^  *^-    Vd^uariSf  membranae  tympani  cxplicatio  anat.  phys.  Kil.  1839. 

Gehörknöchelchen. 

^*    -^^  Teiekmeifer,  diss.  de  ossiculis  auditus.  Recus.   in  Hallcri  disp.  anat.  Vol.  IV. 
^    Offtfife,  the  physiology  of  the  stapes.  Philos.  Transact.  1805. 

Varietäten  des  Steigbugeis,  in  Meckeft  Archiv.  5.  Bd. 
r,  on  the  structure  of  the  incus.  Lond.  med.  gaz.  June.  1833.  (Sylvi- 
KDÖcbekhen). 

r,  OD  the  ligaments  of  tho  human  ossicula   auditus,  in  Med.  chir. 
I8tt.  VoL  lOL  P.  f. 
\^^  ^  anrif  int.  hom.  BasU.  1833.  4. 


at  Cochleae   auris   int 
1  auris  hum.  in 


A)  Eingeweidelehre. 
§•221.  Begriff  und  Eintheilung  der  Eingeweidelehre. 

Bingeweidelehre,    Splanchnologia   Qi'K'hiyxyoy^    Eingeweid), 

igeren  Sinne  des  Wortes ,  befasst  sich  mit  dem  Studium  jener  zusam* 

esetzten  Organe ,  durch  welche  der  materielle  Verkehr  des  Organis- 

(nit  der  Aussenwelt  unterhallen,  und  jene  Stoffe  bereitet  werden,  wel- 

»ntweder  zur  Erhaltung  des  Individuums,  oder  zur  Fortpflanzung  seiner 

ies  nothwendig  sind.  Jedes  Organ ,  welches  an  der  Ausfuhrung  dieser 

chlungen  Antheil  hat,  ist  ein  Eingeweide  (ViscusX  Eine  Gruppe 

Folge  von  Eingewoiden,  welche  zur  Realisirung  eines  gemeinsamen 

ologischen  Zweckes  sich  verbinden,  bildet  einen  Apparat  oder  ein 

tem,  dessen  Name  von  der  Wirkung  genommen  wird,  die  es  hervor- 

t.  Da  die  Eingeiveide  von  aussen  her  Stoffe  aufnehmen  oder  dahin  ab- 

1,  so  müssen  sie  mittel-  oder  unmittelbar  mit  den  Leibesöffnungen  in 

ndong  stehen. 

Da  die  Sinnesorgane  iu  einer  näheren  Beziehung  zum  Geiste  des  Menschen  ste- 
,  und  seine  Entwicklungen  durch  die  Vorstellungen 'leiten,  die  von  ihnen  vermit- 
werden,  so  können  sie  mit  den  eigentlichen  Eingeweiden,  die  dem  materiellen 
eo  angehören,  nicht  in  eine  Classe  zusammengeworfen  werden,  um  so  weniger, 
der  Sprachgebrauch  unter  Eingeweiden  den  Inhalt  der  grossen  Körperböblen  ver- 
it,  und  die  mehr  woniger  oberflächlich  gelegenen  Sinnesorgane  wohl  nie  unter 
I  Gollectivnamen  von  Eingc weiden  begreift. 

Bs  sollte  allerdings,  unserem  Begriffe  zufolge,  auch  das  Herz  und  das 
n  in  der  Eingeweidelehre  Platz  finden.  Da  jedoch  das  erstere  derVer- 
uigs-  od(?r  Ausgangspunct  eines  besonderen  Systems  —  des  Gefass- 
ms  —  ist ,  und  das  letztere  dasselbe  (ur  das  Nervensystem  vorstellt, 
erden  diese  beiden  Eingeweide  nicht  hier,  sondern  bei  ihren  betreffen- 
ystemen  näher  gewürdigt  werden.  —  Nach  Verschiedenheit  des  Zwe- 
welchen  die  zu  einem  bestimmten  Apparate  zusammentretenden  Ein- 
ide leisten,  zerfallen  diese  in  das  Verdauungsorgan,  Respira- 
sorgan,  Harn-  und  Geschlechtsorgan.  An  den  Randern  der 
hmS'  oder  Ausleerungsöffnungen  geht  das  Integument  in  die  Schleimhaut 
welche  einen  ununterbrochenen  Ueberzug  der  inneren  Oberfläche  der 
m  Eingeweide  bildet. 

F,   Verdauungsorffan. 
§.  222.  Begriil'  und  Eirilheilung  das  Vei^dauungsorgaus. 

Das  Verdauungsorgan,  Orgatwn  digesUotU^i^  bildet  eines,  tom 
M  bJ8  xum  After,  durch  alle  LeibeshöUen  verianfeadea  Sckkwk.CC 
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nalis  s.  Tubus  aiimetUarius)  mit  veränderlicher  Weite,  der  die  Aasf&hmogs« 
gange  drüsiger  Nebengebilde  (^Organa  (wcessarid)  aurnimmt.  Seine  leben- 
dige Thätigkeit,  die  nur  an  seinem  Anfange  und  Ende  der  Willkür  tmter* 
Wolfen  ist,  zielt  dahin,  aus  den  genossenen  Nahrungsmitteln  jene  StoiTe  aus* 
zuziehen,  welche  im  Stande  sind,  die  Verluste  zu  ersetzen,  die  der  Orga- 
nismus durch  Ausscheidung  seiner  verbrauchten  und  zum  Leben  untaugli- 
chen Materien  fortwährend  erleidet.  Die  Theilchen ,   aus  welchen  der  Qiie- 
rische  Leib  besteht,  sind  wahrend  des  Lebens  nicht  auf  ein  ruhiges  Neben- 
einandersein angewiesen,  sie  befinden  sich  vielmehr  in  einem  fortdauernden 
Wechsel,  durch  welchen  die  alteren  aus  ihren  Verbindungen  treten,  undk. 
jüngere  an  ihre  Stelle  kommen ,  um  wieder  anderen  Platz  zu  machen.  Die — 
ser  Umtausch  von  Stoff,  der  ein  Hauptmerkmal  des  thierischen  und  pflanx^ — 
liehen  Lebens  ist,   und,  wie  man  sagte,  die  Pflanze  im  Thiere  vorstellt^ 
kann  nur  dann  eine  Zeit  lang  ohne  Verzehrung  und  Auflösung  des  Orgm* 
nismus  dauern,  wenn  der  Zuwachs  dem  Verluste  gleichartig  und  proper- 
tionirt  ist.   Die  Materien ,  aus  welchen  der  thierische  Leib  besteht ,  finden 
sich  als  solche,  auch  in  der  pflanzlichen  und  thierischen  Nahrung.  Es  han- 
delt sich  nur  darum,  sie  aus  dieser  auszuziehen,  und  rein  von  jeder  andern 
Zugabc  darzustellen.  Diesen  Act  hat  die  Natur  den  Verdauungsorganen  an- 
vertraut. Er  wird  auf  chemische,  leider  oft  nur  der  Form  nach  gekannte 
Weise  geleistet.  Wie  der  Chemiker  -  wenn  er  einen  reinen  Stoff  aus  einem 
zusammengesetzten  Körper  darzustellen  hätte ,  diesen   in  kleine  Stücke  zer- 
schneidet oder  zu  Pulver  zermalmt,  mit  Flüssigkeiten  digerirt,  mit  Säuren 
behandelt,  von  einem  Geffisse  in  ein  anderes  giesst,  um  neue  Reagentien 
anzuwenden,   und  den  Ruckstand,   der  ihn  nicht  mehr  interessirt,   weg- 
schüttet, so  ist  der  Verdauungsact  der  Form  nach  eine  Reihe  ahnlidier  Ver- 
richtungen,  die  als  Kauen,   Einspeicheln,   Schlingen,  Magen- 
und  Darmverdauung  1  und  endlich  Kothentleerung  auf  einander 
kommen.  Die  ganze  Folge  von  Verdauungswerkzeugen  kann  somit  in  fol- 
gende Abtheilungen  gebracht  werden:  I.Mundhöhle  (mit  Zähnen  und Spei< 
cheldrüsen),  2.  Schlingorgane  (Rachen- und  Speiseröhre),  3.  eigent- 
liche Verdauungsorgane  (Magen-,  Dünn-  und  Dickdarm,  sammt  ih- 
ren drüsigen  Nebengebilden :  Leber,  Hauchspeicheldrüse ,  Milz) ,  4.  Aua- 
leerungs Organ  (Mastdarm). 

Die  Wand  des  Verdauungskanals  wird  aus  mehreren  Schichten  zusam- 
mengesetzt, welche  sich  an  jedem  Abschnitte  desselben  mit  wenig  Abwei- 
chungen wiederholen.  Die  innerste  Schichte  ist  ein  der  äusseren  Oberhavl 
analoges ,  und  wie  diese  aus  kernhaltigen  Zellen  zusammengesetztes  Ge- 
bilde —  Epithelium  —  welches,  da  die  innere  Oberfläche  des  Verdauungs- 
kanals fortwährend  mit  Schleim  bedeckt  ist,  und  durch  Wasserdunst  ge- 
bäht wird ,  nie  die  Härte  und  hornige  Natur  der  Epidermis  annimmt.  Auf 
sie  folgt  die  Schleimhaut  (.Membrana  mucosa) ,  eine  mit  Blutgefässen,  Ner- 
ven und  Schleimdrüsen  reichlich  ausgestattete  Membran.  Sie  wird  durch 
die  ZeUhaut  (Tunka  eetlularis  «•  Texius  ceUularis  submueamu)  an  Ak 
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Mchitfolgende    Miukelhaut  CTunica  muscularis)  geheftet,    welche    aas 
atner  äusseren  Langenfaserschichte  und  einer  inneren  Kreisfaserschichte  be- 
steht. Die  iusserste  Schichte  des  Kanals  (welche  sich  aber  nur  in  der  Bauch- 
höhle vorfindet)  ist  keine  dem  Danne  eigenthümlich  angehörende,  sondern 
von  dem   gemeinschaftUchen    serösen  Ueberzuge    aller  Baucheingeweide 
GBauchfell,  Peritoneum)  entlehnte  seröse  Membran  -—  hwolucrum  peri- 
^€0neale» 

§.  223.  Mundilohle. 

Der  Verdauungskanal  beginnt  mit  einer,  am  unteren  Theile  des  Kopfes 
^^wischen  den  Kiefern  liegenden  Höhle  — Mundhöhle,   Catwn  oris  — 
&  11  welcher  die  Speisen  für  die  Magenverdauung  durch  das  K  a  u  e  n ,  Masti- 
^caUOf   und  Einspeicheln,    InsalhaUo y •  vorbereitet  werden ,    und  auf 
'^uechanische    Weise  jene  Aenderung  ihrer  Cohäsion  erleiden  |.  welche  sie 
aom  Verschlungenwerden  tauglich  macht.   Bei  geschlossenen  Kiefern  zer- 
filU  die  Mundhöhle  durch  die  Zahne  in  eine  vordere  kleinere  CVestibulum 
oris\  und  in  eine  hintere  grössere  Abtheilung  oder  die  eigentliche  Mund- 
höhle. Beide  Abtheilungen  stehen  beiderseits  durch  eine  zwischen  dem  letz- 
ten Backenzahn  und  dem  vorderen  Rande  des  Kronenfortsatzes  des  Unter- 
kiefers frei  bleibende  Lücke  in  Verbindung.  Bei  gesenktem  Unterkiefer  flies- 
sen  beide  Abtheilungen  in  ein  grosses  Cavmn  zusammen,  welches  seitwärts 
durch  die  Backen,  oben  durch  den  harten  Gaumen,  unten  durch  die  vom 
Unterkiefer  zum  Zungenbein  gehende  Muskulatur  begrenzt  wird,  vorn  und 
hinten  aber  offen  ist.  Die  vordere  Oeffnung  ist  die,  von  zwei  wagrechten, 
gewulsteten,  mit  Empfindlichkeit  und  Tastvermögen  begabten  häutigen  Fal- 
ten —  Lippen,  Labia— hegrenzie  Mundspalte  CRifna  aris\  an  de- 
ren Saume  das  äussere  Integument  mit  der  Schleimhaut  des  Verdauungs- 
organs in  Verbindung  tritt.  Jede  Lippe  wird  durch  eine,  von  ihrer  inneren 
Hiidie  senkrecht  sich  erhebende  Schleimhautfalte  iFrentUwn  labä  sup.  et 
infO  an  das  hinter  ihr  befindliche  Zahnfleisch  geheftet,  und  besitzt,  wegen 
ihrer  nothwendigen  Mitwirkung  beim  Kauen,  Sprechen,  und  den  verschie- 
denen Athmungsformen  (Saugen,  Blasen,  Pfeifen  etc.)  einen   so   hohen 
Grad  von  Beweglichkeit^  dass  die  Mundspalte  die  verschiedensten  Formen 
annehmen  kann. 

Der  Schleimhautuberzug  der  Lippen  setzt  sich  in  jenen  der  Backen 
fort,  wo  er,  dem  ersten  und  zweiten  Backenzahn  gegenüber,  in  die  Mün- 
.  dang  des  Ausfuhrungsganges  der  Ohrspeicheldrüse  eindringt.  Von  den  Ba- 
cken und  Uppen  schlagt  er  sich  zur  vorderen  Fläche  der  Alveolarfortsätze 
der  Kiefer  um,  dringt  zwischen  je  zwei  Zähnen  aus  der  vorderen  Mund- 
höhle in  die  hintere,  und  schliesst als  Zahnfleisch  (6V/j!^«m)  die  Hälse 
der  Zähne  ein.  In  der  hinteren  Mundhöhle  überzieht  er  den  Boden  und  das 
Dach  derselben:  den  harten  Gaumen.  Vom  Boden  erhebt  er  sich  faltenfor- 
nig,  um  als  Zungenbändchen  CFrenulwn  Unguae)  zur  unteren  Flä- 
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che  der  Zunge  zu  treten,  und  die  ganze  freie  OberfliiA^  dieses  Orgns 
einzuhüllen.  Rechts  und  links  vom  Zungenbändchen  stülpt  er  sieh  in  die 
Mündungen  der  Ausiuhrungsgange  der  Unterkiefer-  und  Unterzungen-Spei- 
cheldrüse ein.  Aui  harten  Gaumen  verdickt  er  sich,  hängt  durch  unnach- 
giebigen ZellstoflT  mit  der  Boinhaut  des  knöchernen  Gaumens  zusammen, 
und  bildet,  bevor  er  durch  die  hintere  OeiTnung  der  Mundhohle  in  die  Ra- 
chenhöhle übergehl,  eine  vom  hinteren  Rande  des  harten  Gaumens  gegen 
die  Zungenbasis  herabhängende  Falte  —  dm  weichen  Gaumen,  Pala- 
iufn  tnoUe^  mobile^  pendulwn. 

Der  weiche  Gaumen,  auch  Gaumensegel,  bildet  eine  Art  be- 
weglicher und  querer  Grenzwand  zwischen  der  Mund-  und  Rachen- 
höhle, welche  aber  nicht  vertical  herabhängt ,  sondern  schief  nach  hinten 
gerichtet  ist,  hat  eine  vordere  und  hintere  Flache,  einen  oberen  (am  hin- 
teren Rande  des  harten  Gaumens  befestigten),  und  einen  unteren  freien  Rand, 
welcher  nicht  bis  zur  Zunge  herabreicht ,  und  in  seiner  Mitte  einen  stumpf 
kegelförmigen  Vorsprung  besitzt,  —  das  Zäpfchen,  Uvula ^  Siapkgk 
—  durch  welchen  er  in  zwei  seitliche  Halden  zerfallt.  Jede  dieser  Hälf- 
ten theilt  sich  in  zwei  divergirende  Schenkel  —  Gaumenbögen,  Arcus 
paiadni—  deren  vorderer  zum  Seitenrande  der  Zunge  geht  —  Gaumen- 
zungenbogen,  Arcus  palato-glossus^  —  deren  hinterer  in  die  Schleim- 
haut der  Rachenhöhle  übergeht  —  Gaumenrachenbogen,  Arcus 
palaio  'pharyngeus. 

Jeder  Schenkel  kehrt  seinen  concaven  oder  freien  Rand  der  Zunge  zu* 
Zwischen  beiden  Schenkeln  bleibt  ein  nach  oben  spitziger,  dreieckiger  Raum 
übrig,  in  welchem  ein  Aggregat  von  Schleimdrüsen  — die  Mandel,  7*ofi- 
silia  s.  Atnygdala  —  liegt ,  welches  über  die  inneren  Ränder  der  Schen- 
kel vorspringt ,  und  deshalb  von  der  Mundhöhle  her  gesehen  werden  kann. 
Der  zwischen  dem  unteren  Rande  des  weichen  Gamnens ,  dem  Zangen- 
grunde, und  den  beiden  Mandeln  übrig  bleibende  Raum,  ist  die  hin- 
tere OeiTnung  der  Mundhöhle ,  welche  zur  Rachenhöhle  führt ,  und  dess- 
halb  Racheneingang  oder  Rachenenge  (Isthmus  fimehifn)  be- 
nannt wird. 

Der  weiche  Gaumen  wird  durch  Muskeln  bewegt^  welche  entweder 
ganz  oder  nur  mit  ihren  Enden  zwischen  seinen  beiden  Schleimhautblät- 
tern verlaufen,  ihn  heben,  senken,  oder  in  der  Quere  spannen,  und  da- 
durch die  Weite  und  die  Gestalt  des  Isthmus  faucium  verandem.  Einer  von 
Ihnen  ist  unpaar,  die  übrigen  paarig. 

Der  unpaare  Azygos  umlae  entspringt  von  der  Sitina  palatina  (hin- 
terer Nasenstachel) ,  und  verliert  sich  kegelförmig  zugespitzt  im  Zäpfchen« 

Der  paarige  Levator  veiipalatini  s.  Petro  -  salpingo  -  staphythius  (von 
^erpa,  Felsen,  (jaXirty^  ,  Trompete,  imd  gayuArj,  Zäpfchen)  entspringt 
vor  dem  Carolischen  Kanal  an  der  unleren  Felsenbeinfläche ,  und  von  dem 
Knorpel  der  Eustachischen  Ohrtrompete,  und  verwebt  seine  Fasern  im  wei- 


$.  923.  Mundhöhle.  446 

chen  Gaumen  theils  mit  den  Fasern  des  Azygos,  theils  mit  jenen  des  gleich- 
namigen Muskels  der  anderen  Seite. 

Der  Tensor  palati  s.  Qrcumflextis,  s,  Spheno-saipingo  -  staphylinus^ 

lieget  an  der  äusseren  Seite  des  vorigen ,  zwischen  ihm  und  dem  Ursprünge 

des  PlerygoMetu  internus*  Er  entsteht  an  der  Spina  angularis  des  Keil- 

beins,  und  an  der  knorpeligen  Ohrtrompete,    umschlingt  mit  seiner  End- 

sehtie  den  Haken  der  inneren  Lamelle  des  Flügelfortsatzes ,  und  lasst  »dne 

Pasrm  divergirend  im  weichen  Gauinen  ausstrahlen.  Der  Muskel  ist  somit 

nicht,  wie  die  übrigen,  geradelinig,  sondern  bildet  einen  Winkel,  dessen 

Spitze  an  dem  Haken  des  Flügelfortsatzcs  liegt  (Schicimbeutel). 

Der  schwache  Musculus  pa/aloglossus  und  palalapliaryngeus  liegt 
in  dem  gleichnamigen  Schenkel  des  weichen  Gaumens  eingeclilossen.  Der 
f^^^isiSoglossus  fuhrt,  weil  er  den  weichen  Gaumen  niedtTzieht,  und  den 
Goncaven  Rand  des  Arcus  palato-glossus  geradlinig  nach  einwärts  vor- 
springen macht  (wodurch  der  hthmus  faucium  von  oben  und  von  den 
Seiten  verengert  wird>,  auch  den  Namen  Constrictor  isthmi  fiiticium.  — 
Alle  diese  Muskeln  des  weichen  Gaumens  sind  kürzer  als  ihre  griechischen 
N^inen. 

Taurluai  beschrieb  (MÜUer's  Archiv,   1844.  pag.  452)  einen  neuen  Ciaumenmus- 

i«i1,  welcher  am  untersten  Theile  des  äusseren   Randes  der  hinteren  Nasenöifnung 

liegt.  Sein  Ursprung  erstreckt  sich  vom   tiinteren  Ende  der   unteren   IVasenmuschel 

Lis  lur  knorpeligen  Olirtrompelenmündung  hinauf.  Er  wird  im  Herabsteigen  weiter, 

^nd  verliert  sich  im  vorderen  äusseren   Theile  des   Gaumensegels.  Die   Schleimhaut 

1)ildet,  wo  sie  den  hinteren  Rand  dieses  Muskels  bekleidet,  eine  kurze  scharfe  Falte, 

welche   die    Auffindung   des    Muskels   erleichtert.    Tourtual  nannte  ihn  Lerator  pa- 

UiÜ  minor. 

Die  Schleimhaut  der  Mundhöhle  ist  mit  kleinen  Schleimdrüsehen  (Henle*M  trau- 
bige DrQschen)  ausgestaltet,  welche  aus  einer  mehrfach  ausgebucliteten  centralen 
Höhle,  und  einem  kurzen  Ausfübrungsgangc  bestehen.  Sie  werden  in  die  Glandu- 
lae hdfialety  fmcailes,  und  pttlatinae  eingetheilL  Ihre  (irösse  und  Zahl  variirl  au 
verschiedenen  Stellen,  und  ist  am  reichen  Gaumen  am  ansehnlichsten«  wo  sie  eine 
oontinuirliche,  1^2  "  dicke  Drüsenscliichte  bilden,  welche  sich  auch  in  den  harten 
Gaumen,  aber  mit  nach  vom  abnehmender  Dicke  fortsetzt.  Das  Zäpfchen  ist  nur  ein, 
Diit  dichtgedrängten,  traubenförmig  aggregirten  Schleimdrüschen  gefiillter  Schleim- 
bautanhang  des  weichen  Gaumens.  Die  Mandel  ist  ein  Conglomcrat  ähnlicher ,  noch 
grösserer  Schleimdrüsen  ,  welche  durch  Bindungsgewelje  in  einen  ^f^"  langen  und 
'4"  breiten  Klumpen  vereinigt  werden.  Die  dem  Isthmus  fttuciutn  zugewendete, 
convex  vorspringende  Fläche  der  Mandeln  ist  mit  1«>  -  20  grässeren  OelTnungen  ver- 
sehen, durch  welche  die  traubigen  Drüsenbälge  ihren  Inhalt,  während  des  Durch- 
pasairens  des  Bissens  durch  den  Isthmus,  fahren  lassen ,  und  diese  enge  Passage 
schlfipfrig  machen.  Sie  schwellen  bei  Entzündungen  so  bedeutend  an ,  dass  sie  den 
Isthmus  und  selbst  die  Rächenhühle  ausfiillen,  und  Erstickungsgefahr  bedingen  (An^ 
§Um  toHMiNaris).  Eine  bleibende  Vergrösserung  derselben  verursacht  beschwerliches 
Schlingen,  genirt  die  Sprache,  veranlas.st  selbst  Schwerhörigkeit  (wegen  der  [Nähe 
der  Racbenmündung  der  Ohrtrompete),  und  erfordert  ihre  Ausrottung  mit  dem  Mes- 
ser. Bei  alten  Individuen ,  die  oftmals  an  lüntzündungen  der  Mandeln  mit  partieller 
Vereiterung  derselben  gelitlcn  haben,   ündet  man  sie  geschrumpft,  tbeilweise  oder 
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vollkommen  geschwunden ,  und  nur  ihre  Oeffhungen  als  seichte  Grübchen  ohne  drfl- 
sigem  Parenchyme  noch  sichtbar. 

Um  eine  richtige  Vorstellung  vom  Isihmus  fftueium  zu  erhalten,  bereitet  mui 
sich  zwei  senkrechte  Durchschnitte  eines  Schädels.  Der  eine  gehe  senkrecht  durch 
beide  Augenhöhlen  bis  in  die  Mundhöhle ,  und  lasse  Unterkiefer  und  Zunge  unbe- 
rührt. Man  bekommt  durch  ihn  von  vom  her  eine  freie  Ansicht  des  weichen  Gau- 
mens, seiner  Schenkel,  und  der  Mandeln.  Der  andere,  ebenfalls  senkrechte,  aber  mit 
der  [Vasenscheidewand  paraltelc ,  theilt  die  Mimdhöhlc  in  zwei  seitliche  Hälften.  Man 
erhält  die  Ansicht  des  weichen  Gaumens  und  seiner  Beziehungen  Eur  Mond-  uad 
Bachenhöhle  im  Aufriss. 

Die  Muskeln  des  weichen  Gaumeus  können  nur  von  hinten  her  präparirt  wer- 
den. Man  hat  somit  die  Wirbelsäule  abzutragen ,  den  Rachensack  zu  ö£Daen ,  und  Qu- 
det  sie  leicht  nach  Entfernung  des  hinteren  Blattes  der  Schleimhaut  des  weichen  Gau- 
mens, bis  zur  Eustachischen  Trompete  hinauf.  LSsst  man  am  TiCbenden ,  dessen  Bah 
uniersucht  werden  soll,  bei  geöffnetem  Munde  eine  tiefe  Inspiration  machen,  so  er- 
hebt sich  der  weiche  Gaumen ,  der  bthmus  wird  grösser ,  und  man  kann  durch  ibn 
hindurch  einen  grossen  Theil  der  hinteren  Rachenwand  übersehen.  Lasst  man  Sehliiig- 
bewegungen  machen  (welche  ohnediess  häuBg  unwillkürlich  eintreten  ,  wenn  man  mit 
der  Mundspatcl  den  Zungengrund  nach  abwärts  drückt),  so  sieht  man,  wie  sich  die 
concaven  Ränder  der  Gaumcnschenkel  geradestrecken,  und  sich  (namentlich  die  der  vor- 
deren) so  weit  nähern,  dass  nur  eine  kleine  Spalte  zwischen  ihnen  frei  bleibt,  die  durch 
das  Zäpfchen  verschk)ssen  wird.  Auch  beim  Singen  hoher  Töne  nimmt  der  Isthmu« 
die  Gestalt  einer  senkrechten  Spalte  an.  Dass  die  Schleimhaut  des  weichen  Gaumeo«, 
seiner  Schenkel  und  der  Mandeln  für  Geschmacksempfindung  empfanglich  ist,  be- 
weisen MüUers  und  Valentin  m  Versuche. 
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Die  Zahne,  Dentes,  sind  die  passiven  Kauwerkzeuge.  Sie  eignen 
sich  durch  ihre  Härte  sowohl  wie  durch  ihre  Form,  welche  Meissein,  Kei- 
len, oder  Stampfen  gleicht,  zu  mechanischen  Zerlrümmerungsraitleln  der 
Nahrung.  Jeder  Zahn  ragt  mit  einem  unbedeckten  nackten  Theile  seines 
Körpers  in  die  Mundhöhle  vor.  Dieser  ist  die  Krone  {Corona).  Auf  ihn 
folgt  der  vom  Zahnfleisch  umschlossene  Hals  CCoUwiiX  Der  in  die  Lü- 
cken des  Alveolarforlsalzes ,  wie  der  Nagel  in  die  Wand,  eingetriebene 
spitzige  Endzapfen  heissl  Wurzel  CHadix  (kiUis).  Jeder  Zahn  enthalt 
eine  in  seinem  Halse  und  seiner  Krone  befindliche  Höhle  CQwtim dentis), 
welche  durch  einen  feinen,  in  der  Wurzel  nach  unten  laufenden  Kanal ,  an 
der  Spitze  der  letzteren  ausmündet  (CantUis  radicis).  In  dieser  Höhle  liegl 
der  sogenannte  Zahnkeim  (.Pulpa  s^  Blaslema  dentU)^  ein  weicher,  aus 
feinkörnigen,  bandartigen  Fasern  mit  aufliegenden  spindelförmigen  Zeilen- 
kernen zusammengeballter  Kern,  zu  dem  reichliche  Gefasse  und  Nerven 
durch  die  Wurzelkanäle  eindringen.  Der  Zahnkeim  liegt  ganz  frei  in  der 
Zahnhöhle,  imd  sendet  keine  Spur  von  Forlsätzen  in  die  Substanz  des  Zahns 
hinein.  Man  unterscheidet  ferner  an  jedem  Zahne  drei  Substanzen:  1.  Der 
Schmelz  oder  das  Email  iSubst.  vürea  s.  adamantina)  bildet  die  äus- 
sere Rinde  der  Krone,  welche  an  der  Kaufläche  des  Zahnes  am  dickstes 
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ist 9  «od,  gegen  den  Hals  zu  sich  verdünnend,  mit  scharf  gezeichnetem 
Rande  plötzlich  aufhört.  Der  Schmelz  besteht  aus  kantigen,  etwas  ge- 
whlingelten,  von  der  Oberfläche  der  Krone  strahlenförmig  gegen  die  Zahn- 
•ehse  convergirenden,  soliden  Fasern,  von  0,002'^^  Dicke,  Vielehe  der 
Bhidiflftche  der  Krone  ihren  Seidonglanz  geben.  2.  Das  Zahnbein  iEbur 
r.  SUbtUmtki  otsea  dentis^  oder  die  eigentliche  Zahnsobstanz ,  bildet  den 
Körper  des  Zahns ,  und  schliesst  die  Zahnhöhle  ein.  Es  wird  aus  feinen, 
5,001''^  —  0,002'"  weiten  Kanälcheri,  und  einer,  diese  unter  einander  ver- 
endenden, structurlosen  Grundmasse  zusammengesetzt.  Die  Kanälchen  begin- 
len  mit  offenen  Mündungen  in  der  Zahnhöhle  und  im  Wurzelkanal,  sind 
H^Hg  nach  aussen  und  oben  gerichtet,  sanfl  wellenförmig  gewunden,  und 
Jl^gßü  die  Oberfläche  zu  ein  oder  mehrere  Male  gabelförmig  getheilt.  Nach 
den  neuesten  Beobachtungen  von  Krukenberg  sollen  die  Aeste  der  Kanal- 
che»  sehr  zahbreich  sein,  und  niemals  blind  endigen,  sondern  ohne  Aus- 

le  mit  benachbarten  anastomosiren.  Sie  sind  hohl,  enthalten  aber ,  wie 
gegen  Valentin  bewies,  keine  Knochenerde ,  sondern  eine  plasma- 
tiadM  Flüssigkeit  —  Zahnsaft.  —  Da  dem  Gesagten  zufolge  die  Structur 
des  Zahnbeins  eine  röhrige  ist,  so  ist  der  Name  Zahnbein  nicht  glück- 
lich gewählt»  Beine  (Knochen)  besitzen  ja  blätterige  Structur.  8.  Die  Wur- 
if  Irinde  CCrusia  osioides  radicis)  findet  sich  nur  an  der  äusseren  Ober- 
fläche der  Radix ,  als  0,2^^'  —  0,05''^  dicke  Rinde ,  und  besitzt,  nebsl  dem 
eoRcenirisch-blätterigen  Bau ,  auch  die  mikroskopischen  Elemente  der  Kno- 
cken: die  MüUer^ok'^n  Knochenkörperchen.  (Die  Markkanälchen  der  Kno- 
chen finden  sich  aber  in  menschlichen  Zähnen  nicht  vor.)  —  Die  Grenzli- 
nie zwischen  Zahnbein  und  Wurzelrinde  erscheint  an  feinen  Längenschnit- 
len  des  Zahns  als  ein  bei  durchgehendem  Lichte  dunkler  Streifen ,  in  wel- 
ckero  die  grössten  Knochenkörperchen  liegen,  welche  mit  denen  der  Wur- 
zeliiode  durch  ihre  Strahlen  sich  verbinden ,  und  ganz  bestimmt  mit  den 
Rdhrchen  des  Zahnbeins  communiciren.  An  der  Spitze  der  Zahnwurzel  setzt 
sich  die  Rinde  noch  etwas  (an  den  Eckzähnen  0,6^^' — V**)  über  die  Spitze 
lies  Zahnbeins  fort ,  und  bildet  dadurch  allein  den  Anfang  des  Zahnkanals. 
Die  Zahl  der  Zähne  beträgt  32.  Jeder  Kiefer  trägt  16.  Sie  werden  in  die 
rier  Schneide- ,  zwei  Eck- ,  vier  Backen-  und  sechs  Malilzähne  eingetheilt. 

Die  vier  Schneidezähne  CDentesincisivi)  haben  meisselartig  zuge- 
Bcfairfle  Kronen,  mit  vorderer  convexer,  und  hinterer  concaver  Fläche.  Ihr 
Hab  ist  im  Unterkiefer  seitlich  comprimirt,  und  von  vorn  nach  hinten  dicker, 
ab  von  rechts  nach  links.  Im  Oberkiefer  ist  er  mehr  rundlich.  Die  Wurzel 
iit  einfach,  kegelförmig,  von  den  Seiten  etwas  flachgedrückt.  Die  beiden 
lueren  Schneidezähne  sind ,  besonders  im  Oberkiefer,  stärker,  und  haben 
breÜere  Kronen  als  die  beiden  äusseren. 

Die  zwei  Eckzähne  (Denies  angitiares^  caninf\  cuspidaU)^  auf  jeder 
Seite  einer ,  haben  konisch  zugespitzte  Kronen ,  und  an  der  hinteren  Seite 
dieaeTf  zwei  flache  Facetten.  Ihre  stärken ,  einfachen,  zapfenfonnigen  War** 
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zeln  zeichnen  sich  an  den  Eckzahnen  des  Oberkiefers  (Augenzihne)  dutl 
ihre  Länge  aus. 

Die  vier  Backenzahne  CDentes bucca/es) ,  gewöhnlich  auch  kleiof 
oder  vordere  Stockzähno  genannt,  zwei  auf  jeder  Seite,  haben  niedrigen 
Kronen  als  die  Eckzähne,  und  entweder  zwei  Wurzeln^  oder  nur  eine  ein- 
fache, plallgcdrückle,  an  welcher  eine  longitudinale  Furche  die  Tmdeni 
zum  Zerfallen  in  zwei  Wurzeln  andeutet.  Ihre  Mahlflächen  besitzen  einen 
äusseren  und  inneren,  kurzen,  aber  breiten  und  stumpfen  Hocker COop^). 
Sie  fuhren  deshalb  auch  den  Namen  der  BicuspüfatL 

Die  sechs  Mahl-  oder  StockzähneC  DetUes  moUjareB\  drei  auf  jeder 
Seile,  zeichnen  sich  durch  ihre  Grösse,  und  durch  die  vier  oder  fünf  Höeker 
ihrer  Kauflächen  aus.  Die  Stockzähne  des  Oberkiefers  haben  in  der  Begel 
drei  divergirende  konische  Wurzeln,  die  des  Unterkiefers  nur  zwei,  derei 
jeder  man  es  ansieht ,  dass  sie  durch  die  Verwachsung  zweier  konischer 
kleinerer  Wurzeln  entstand.  Die  Kronenhöcker  der  ersteren  sind  yierfach, 
die  der  letzteren  funfTach  *-  drei  am  äusseren,  zwei  am  inneren  Kronen- 
rande.  Der  letzte  Slockzahn  beider  Kiefer,  der  seines  späten  Aosbrvehes 
(im  20.  —  25.  Lebensjahre)  wegen,  Dens  seroimtu  «.  dem  sapieniiae  heisit, 
ist  kürzer  als  die  übrigen,  und  seine  Wurzeln  sind  nicht  selten  zu  eisen 
einzigen ,  konischen  Zapfen  verschmolzen ,  der  gerade  oder  gekrümmt,  und 
im  Unterkiefer  gegen  die  Basis  des  Kronenfortsatzes  gerichtet  ist. 

Obwohl  die  Natur  schon  in  den  frühen  Perioden  der  Entwicklung  det 
Embryo  (im  dritten  Monate)  die  Bildung  der  Zähne  beginnt,  so  wird  sie  doch 
so  spät  damit  fertig,  dass  erst  im  sechsten  oder  siebenten  Monate  nach  der 
Geburt,  die  inneren  Schneidezähne  des  Unterkiefers  durchbrechen  können. 
In  Zwischenräumen  von  4  —  6  Wochen  folgen  die  übrigen  nach ,  und  zwar 
in  der  Ordnung,  dass  auf  die  unteren  inneren  Schneidezähne  die  oberen  in- 
neren, hierauf  die  unteren  äusseren,  und  dann  die  oberen  äusseren  Schneide* 
Zähne  folgen.  Nun  sollten  der  Tour  nach  die  Eckzähne  kommen.  Es  brechen 
aber  früher  die  unteren  und  oberen  ersten  Backenzähne  aus,  und  erst,  wenn 
diese  ihren  Platz  eingenommen  haben,  rückt  der  Eckzahn  hervor «  womif 
die  äusseren  Barkenzahne  erscheinen.  Ain  Ende  des  zweiten  Lebensjahres 
zählt  das  Kind  zwanzig  Zähne.  Es  folgen  nun  keine  anderen  nach,  da  der 
kindliche  Kiefer  keinen  Raum  für  sie  hätte.  Diese  zwanzig  Zähne  heissen 
Milchzähne,  Iknies  lactei  s-  caduci.  Die  Schneide-  und  Eck-Milchzilme 
sind  kleiner  als  die  bleibenden,  die  Backen -Milchzähne  dagegen  grösser« 
Letztere  ähneln  durch  ihre  breite,  viereckige,  mit  fünf  Erhabenheiten  besetzte 
Krone  den  bleibenden  Stockzähnen ,  mit  welchen  sie  auch  durch  die  ZaU 
ihrer  Wurzeln  übereinstimmen.  —  Die  Milchzähne  bleiben  bis  zum  Siebentel 
Lebensjahre  stehen,  wo  sie  in  derselben  Ordnung^  als  sie  geboren  wordo^ 
ausfallen,  und  den  bleibenden  Zähnen ,  die  zum  Ausbruche  bereit  im  KieEer 
vorUegen,  Platz  machen.  Sind  alle  zwanzig  Milchzähne  durch  Ueibendc 
ersetzt,  so  folgen  noch  auf  jeder  Seite  drei  Stockzähne  nach ,  wodurch  die 
Zahl  der  bleibenden  Zähne  auf  32  gebracht  wird.  Den  Ausbruch  der  M3<ft- 
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likna  begreift  man  als  Denlitio  prima,  den  Weclisel  derselben  ab  De$UiUo 
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Der  Zabn  ist,  seinen  Süsseren  Eigenschaften  nach,  dem  Knochensystem, 
seiner  Entwicknng  nach,  den  Horngebilden  verwandt«  Es  ist  durch  Goodtbr 
and  Arnold  bewiesen,  dass  der  Zahn  in  einem  mit  der  Mundschleimhaut  zu- 
nmmenhSngenden,  und  aus  ihr  durch  Ausstülpen  hervorgegangenen  BlSs- 
dien  gebildet  wird,  welches  sich  allmälig  in  den  Kiefer  einsenkt,  und  erst 
spiter  von  der  Mundhöhle  abschliesst.  Im  Grunde  dieses  Bläschens  erwächst 
eine  Papille  —  die  zukünftige  Pulpa  des  Zahns  —  um  welche  herum  die 
Zahnmibstanz,  wie  beim  Modelliren  einer  Porm,  abgelagert  wird.  —  Dieses 
Sidkdien  und  dessen  Papille  sind  also  für  den  Zahn,  was  die  Haartasche 
und  der  HaaAeim  für  das  Haar  waren  —  Aufhahms-  und  Absonderungsge- 
bilde des  zum  Zahnbau  verwendeten  Materials«  Nach  den  Ansichten  von 
Schwann  (Mikroskop-  Untersuch,  pag.  124)  und  LeveiUi  CBlatuUn^  Systeme 
dentaire.  page  94;  soll  die  Pulpa  nicht  das  Zahnmateriale  blos  absondern 
nnd  an  ihrer  Oberfläche  deponiren,  sondern  sich  wie  ein  ossificirender  Knor- 
pel in  das  Zahnbein  umwandeln. 

Die  Bestimmung  des  Zahns  bedingt  seine  physischen  Eigenschaften, 
seine  Härte  und  seinen  geringen  Anlheil  an  animalischen  Substanzen,  wel- 
cher im  Email,  nach  BerzeUuSy  nicht  einmal  ganz  zwei  Procent  beträgt; 
das  Uebrige  ist  phosphorsaurer  Kalk  und  Fluorcalcium  88,50,  kohlensaurer 
Kalk  8,00,  und  phosphorsaure  Talgerde  1,50.  Darum  wird  der  Zahn  von 
Säuren  so  leicht  angegriffen.  Selbst  die  Form  des  Zahnes  ist  von  seiner  me- 
chanischen Verwendung  abhängip  —  Die  animalische  Substanz  scheint  vor- 
zugsweise die  Bindung  der  mineralischen  zu  vermitteln,  weil  nach  Verlust 
der  ersteren,  durch  Calciniren,  oder  im  Leben  durch  Anwendung  alcalischer 
Zahnpulver  (Tabakasche),  der  Zahn  auffallend  brüchig  wird,  und  leicht  zer- 
bröckelt- Die  Erschütterung  der  kleinsten  Zahntheilchen,  die  sich  beim  Beis- 
sen  auf  ein  Sandkorn  bis  zur  Pulpa  deniis  fortpflanzt,  lässt  dem  Zahne  Coder 
nelmehr  den  Nerven  seiner  Pulpa)  auch  Tastempfindungen  zukommen. 

Es  ist  nach  dem  jetzigen  Standpuncte  der  Wissenschaft  nicht  mehr  zu- 
liaslich,  den  Zahn  für  ein  lebloses  Gebilde  zu  halten,  welches  mit  den  er- 
nährenden Flüssigkeilen  des  Körpers  in  keiner  Beziehung  stände.  Es  ist  aller- 
dings wahr,  dass  ein  vollkommen  ausgebildeter  Zahn  nicht  mehr  zunimmt, 
und  die  Natur  deshalb  gezwungen  ist,  die  Milchzähne,  welche  nur  für  den 
kindlichen  Kiefer  berechnet  sind,  und  für  den  entwickelten  Beissapparat  zu 
klein  wären,  wegzuschaffen,  und  durch  grössere  zu  ersetzen.  Allein  das 
Slalionärbleiben  der  Grösse  eines  Zahns  schliesst  einen  inneren  Wechsel  sei- 
nes Stoffes  nkht  aus.  Der  Zahn  kann  ja  erkranken,  und  muss  deshalb  leben- 
Oewiaa  dringen  von  der  Zahnhöhle  aus  Nahrungssäfte  in  die  Kanälchen  des 
lahobeina  ein.  Wir  haben  keine  Vorstellung  über  die  Art,  wk  dai  Leftea 
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des  Zahns  und  seine  Ernährung  bestehe;  dass  sie  aber  existireB,  beweisea 
die  Fälle  von  geheilten  Zahnfracluren  (sehr  lehrreich  jener  im  Brealauer  Mu- 
seum). Ich  besitze  selbst  einen  durch  Callus  geheilten  Bruch  des  Halses  eines 
Schneidezahns. 

Die  Veränderung  der  Zähne  in  gewissen  Krankheiten,  z.  B.  das  Aen- 
dem  ihrer  Farbe  und  ihr  Halbdurchsichtigwerden  bei  Lungensüchtigen 
CHenie)^  ihr  Brüchigwerden  bei  Typhus  {Malgaigne\  so  wie  das  Schwin- 
den der  Wurzeln  der  Milchzahne  vor  ihrem  Ausfallen,  spricht  ebenso  über- 
zeugend für  das  Dasein  einer  inneren  Metamorphose.  Diese  Metamorphose 
beschränkt  sich  aber  nur  auf  das  Erhalten  des  Bestehenden«  Verlorengegan- 
genes (Abnützung  der  Zähne,  Feilen  derselben,  abgesprengte  Kanten)  wird 
nicht  regenerirt.  —  Im  vorgerückten  Alter  fallen  die  Zähne  in  der  Regel  aus. 
Verknöcherung  der  Zahnpulpa,  und  Obliteration  der  Zahnarterien  sind  die 
Ursachen  davon.  Im  Greisenalter  neu  zum  Vorschein  kommende  Zähne  sind 
entweder  wirkliche  Neubildungen,  oder  erklären  sich  auch  einfach  durch 
den  Umstand^  dass,  wenn  beim  Wechseln  der  Zähne  ein  Zahn,  der  sich 
zwischen  zwei  andern  hineinschieben  soll  (z.  B«  ein  Eckzahn),  keinen  Platz 
findet,  und  auch  nicht  als  Ueberzahn  an  der  vorderen  oder  hinteren  Wand 
des  Alveolus  vorbricht,  er  im  Kiefer  stecken  geblieben  ist,  und  nach 
Ausfallen  eines  seiner  Nebenzähne  zum  Vorschein  konunt. 

Nebst  den  älteren  Berichten  über  eine  Detuitio  terüa  sfnUis  von  Burch,  Diemer- 
broeckf  Foubert^  Blancard,  Päifyn,  bestätigen  auch  neuere  Beobachtungen  (gesuDmeU      Jk 
von  £.  H,  Weber,  in  dessen  Ausgabe  der  Hildebrandi'schen  Anat  4.  Bd.  pag.  VtZJ^Z. ) 
ihr  Vorkommen. 

Als  interessante  Varietäten  der  Gestalt  und  Stellung  der  Zahne  finden  sich  1.  Ver —  ^~^' 
Setzungen  der  Zähne  (ich  besitze  einen  schönen  Fall,  wo  beide  Eckzähne  stal 
der  Schneidezähne,  die  Mitte  des  Kiefers  einnehmen).  2.  Abnorme  Ausbrocbs 
stelle  (am  Gaumen,  —  vor  oder  hinter  einem  normalen  Zahne  als  sogenanntere 
Ueberzahn).  —  Ich  sah  einen  Zahn  aus  der  Nasenhöhle  eines  Cretins  aussieben.  3. 
Inversion  (wo  die  Krone  eines  Backenzahns  in  die  Highmorshöhle  sieht  Pns^^b-4- 
Mus.).  4.  Verwachsung  (an  den  Schneidezähnen  im  Oberkiefer  mehrmals  gese'^:^'^ 
ben.  Sehr  schöne  Fälle  im  Prager  Museuro).  5.  Nebenzähne  (kleine  Zähncfaenne's^^^ *< 
ben  einem  normalen  —  bei  gewissen  Thieren  regelmässig  vorkommend).  6.  Email 
Sprossenzähne  (wo  eine  Drüse  oder  Halbkugel  von  Schmolz,  wie  ein  Angeaof 
Halse  eines  Zahns  aufsitzt,  oder  sich  zwischen  den  Wurzelndes  Zahns  seitwärts  her 
vordrängt).  7.  Haken-  und  Knopfzähne  (wo  die  Wurzel  umgebogen,  odeirzu  eii 
mehr  weniger  grossen  höckerigen  Knopf  aufgetrieben  erscheint).  Sie  sind  schwer 
zuziehen,  und  geht  bei  erstercn  leicht  ein  Stuck  der  Alveolarscheidewand  mit 
Verkittung  der  Zähne  durch  Zahnstein,  vulgo  Weinstein.  (Hieher 
die  von  den  Alten  (PNnmM,  Polhis,  Butarck)  erwähnten  Fälle  za  zahlen,  wo 
Zähne  in  einen  einzigen  hufeisenförmigen  Zahn  verwachsen  gesehen  worden,  wie 
PjfrrkuSf  EmrfptoUtmiM f  Marc.  Cur.  Deniahu  efc.)  9.  Obliteration  der  Zahn- 
höhle (durch  Verknöcherung  der  Pulpa,  oder  durch  Deposition  hamsaorer 
wie  ich  einen  ausgesuchten  Fall  dieser  Art  vor  mir  habe). 

Das  Zahnfleisch^  GingH>a^  ist  eine  Partie  der  Mandschleimhao 
welche  durch  ein  dichtes  und  festes  submuköses  Zellgewebe  gesütit,  di 
BMse  der  Zähne  umgiebty  und  sie  zuweilen  so  knapp  umschliessf)  dass 
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abgelöst  werden  muss,  bevor  der  Zahn  aasgezogen  wird.  Bei  Entfernung 
TonZäbnen^  welche  ihre  Kronen  fast  ganz  durch  Caries  verloren  haben, 
ma^s,  weil  die  Zange  nur  am  Halse  sicher  fassen  kann,  das  Zahnfleisch 
jedesmal  abgelösst,  und  gegen  die  Wurzel  zurückgedrängt  werden.  Das 
Zalinfleisch  ist  wenig  empfindlich,  aber  äusserst  gefassreich,  blutet  deshalb 
l^ioht  beim  Bürsten  der  Zähne  und  bei  stärkerem  Saugen.  Man  unterscheidet 
iift  ihm  eine  vordere  und  eine  hintere  Wand  oder  Platte,  welche  zwischen 
^  zwei  Zähnen  durch  Zwischenspangen  mit  einander  zusammenhängen, 
>n<]  nach  Verlust  der  Zähne,  in  ihrer  ganzen  Länge  mit  einander  ver- 
^tferoebEen« 

Am  hinteren  Zahnfleische  entdeckte  SerreM  (Mem.  sur  Tanat  et  la  physiol.  des 
«lentSy  in  Mem.  de  la  societe  d'emulation.  Tom.   vni.  pag.  128)  kleine,  hirsekom- 
grosse  Drüschen,  welche  eine  schmierige  Flüssigkeit  absondern,  die,    seiner  Vorstel- 
lung zufolge,  den  Zahn  (wie  das  Hautsebum  die  Epidermis)  einölt,  um  ihn  dauer- 
liafter  zu  machen.   Er  nannte  sie  glandeM  dentaireM.  Krankhafte  Veränderung  diesea 
Socrets  soll  den  Zahnstein  bilden,  welcher  nach  8erre$  nicht  als  Niederschlag  des 
Speichels  angesehen  werden  kann ,  da  eine  chemische  Analyse  mit  jener  der  (ixen 
Bestandtheile  des  Speichels  nicht  übereinkommt  Meckel  hat  diese  Drüschen,  da  er 
sie  nur  beim  Ausbruche  der  Milchzahne  deutlich  sah,  für  kleine  Abscesse  gehalten. 
Serrtt  fand  sie  auch  beim  Erwachsenen,  wo  Raschkotty  Rousseau  und  ich  sie  nicht 
nieder  finden   konnten.  Iletüe's  Ansicht,  sie  für   die  einfachste  Form  von  Schleim- 
druschen  zu  halten,  welche  als  abgeschlossene  Bläschen  im  Zahnfleische  entstehen, 
sich  in  die  Mundhöhle  öffnen,  und  dann  vergehen,  um  an  andern  Stellen  sich  neu  wie- 
der zu  bilden,  hat ,  der  Analogie  mit  ahnlichen  Drüsen  im  Darmkanale  wegen,  alle 
V^ahrscheinlichkeit  für  sich.  —  Im  Schleime,  den  man  mit  dem  Zahnstocher  zwischen 
den  Zahnen  herausholt,  leben  unzählige,  parasitische ,  sich  zitternd  bewegende  We- 
Ben,  thierischer  und  pflanzlicher  Natur,  ffenle  vermuthet,  dass  die  Caries  der  Zähne 
mit  der  Wucherung  solcher  Parasiten  in  Verbindung  stehe,  welche  Annahme  durch 
die  Entstehung  anderer  geschwüriger  Processe  (Aphthen,  Kopfgrind,  Sycosis)  aus 
ähnlichen  Drsachen ,  sehr  wahrscheinlich  wird.  Mandl  ist  zu  weit  gegangen,  wenn  er 
den  Zahnstein  für  die  petriQcirten  Leiber  abgestorbener  Infusorien  des  Zahnschleims 
hält  Die  chemische  Zusammensetzung  des  Zahnsteins  erklärt  es ,  warum  Obstliebha- 
ber und  Branntweintrinker  gewöhnlich  sehr  weisse  Zähne  haben.  —  Bei  alten  Leuten 
wird  der  Zahnstein  zuweilen  in  so  grosser  Menge  abgelagert,  dass  er  Zähne,  die  sonst 
schon  lange  ausgefallen  wären,  noch  au  ihre  Nachbarn  festhält. 

Die  merkwürdigsten  und  reichhaltigsten  Sammlungen  von  Zahnanomalien ,   die 
ich  kenne,  besitzt  Prof.  Ifeider  in  Wien,  und  der  Zahnarzt  Desirabode  in  Paris, 
üebcr  den  Bau  der  Zähne  handeln  : 

RasekkoKy  melctemata  circa  roammalium  dcntium  evolutionem.  Vratisl.  1835. — 
L.  Fräukel,  de  penitiori  dentium  hum.  structura.  Vratisl.  1835.  —  Ret%ius  in  Müller* s 
Archiv.  1837.  —  J,  Linderer^  Handbuch  clcr  Zahnheilkunde.  Berlin.  1837.  —  Nas- 
wsfßihf  Reserches  of  thc  lecth.  London.  1839.  —  Lessing  ^  Verhandlung  der  naturw. 
Gesellschaft  in  Hamburg.  1845.  —  Kruckenberg,  Beitrag  zur  Lehre  vom  Röhrensy- 
stem der  Zähne  und  Knochen^  in  Müütrs  Archiv.  1849. 

Hauptwerk  für  vergleichende  Anatomie  der  Zähne  ist  die  prachtvolle  Odontogra 
phy  von  R*  Owen,  London.  1840. 
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§.  226«  SpeicheldrOsen. 

Die  drüsigen  Nebenorgane  der  Mundhöhle  bereiten  den  wasserreidien 
jSp.^ichel,  Sßlway  der  die  gekauten  Nahrungsmittel^  mit  welchen  er  ionig 
gemischt  wird,  in  einen  weichen,  formbaren  Teig  umwandelt,  welcher  als 
Bissen,  äohss^  leicht  durch  die  Schlingwerkzeuge  in  die  Magenhöiile 
bafprdert  wird.  Er  löst  zugleich  die  löslichen  Bestandtheile  der  Nabning 
auf,  und  erregt  durch  die  Befeuchtung  und  Tränkung  der  Geschmacks- 
warzchen  die  Geschmacksempfindungen. 

Es  finden  sich  drei  Paar  Speicheldrüsen,  Glandulae  salivales^  welche 
ihrer  Lage  nach  in  die  Ohr-,  Unterkiefer-  und  Unterzungen -Speichel- 
drfisen  ein^etheilt  werden. 

Die  Ohrspeicheldrüse,  Gl*  parotis  (i^ctpx  r»  ooro;,  neben  dem 
Obre),  ^ie  ^rösste  von  allen,  liegt  vor  und  unter  dem  Ohre  in  dem  Win- 
lißU  welcher  zwischen  dem  Gelenkaste  des  Unterkiefers^  dem  Warzenfort- 
satze,  und  dem  äusseren  Gehörgange  übrig  gelassen  wird,  and  schiebt  sich 
von  hier  über  die  äussere  Fläche  des  Masseters,  bis  zum  unteren  Rande 
des  Jochbogens  vor.  Nach  innen  dringt  sie  bis  zum  Processus  slplaldeHt 
ein,  und  mit  einzelnen  ihrer  Läppchen  zwischen  den  Musculus  stylo^ki- 
sus  und  sfyUhhyoideus.  Sie  hat  ein  gelapptes  körniges  Ansehen,  und  be 
sM^I  —  wie  j>de  andere  Speicheldrüse  —  aus  rundlichen  Körnern,  Acmi, 
die  durch  Hüllungszellgewebe  in  einen  gemeinschaftlichen    Körper  zusam- 
mengeiasst  werden.  Ihre  äussere  Fläche  wird  von  der  Fascia  paroUdeo- 
masseterica  bedeckt.    Ihr  Ausführungsgang  9  Ductus  Stenonianus  ^  der 
sich  durch  die  Dicke  seiner  Wand,  und  durch  die  Enge  seines  Lumens  cha- 
rakterisirt,  entwickelt  sich  am  oberen   Drittel  des  vorderen  Randes  der 
Drüse,  durch  successive  Vereinigung  der  kleinen  Ausführungsgänge  aller 
Acini,  läuft  mit  dem  Jochbogen  parallel,  und  V2''  unter  ihm,  an  der  Aus 
senfiäche  des  Masseters  nach  vorU)  senkt  sich  am  vorderen  Rande  dessel- 
ben^ durch  das  Fettlager  der  Backe  zum  M.  buccinatar  herab ^  welchen 
er  in  seinem  Mittelpuncte  durchbohrt,  um  an  der  inneren  Oberfläche  der 
Backe,  dem  ersten  oder  zweiten  oberen  Backenzahne  gegenüber,  auszumün- 
den. Oftmals  liegt  vor  der  Parotis  und  auf  dem  Ductus  Stenonianus,  noch 
eine  kleinere  Nebendrüse  (Parotis  accessorla\  welche  ihren  AusRIhrangs- 
gang  in  den  Ductus  Stenonianus  münden  lässt. 

Die  Unterkiefer-Speicheldrüse  (Gl  submaxUlarü  s.  angu- 
laris^^  um  die  Hälfte  kleiner  als  die  Parotis,  und  minder  stark  gelappt,  liegt 
unter  dem  M.  tnylo-hyoldeus  zwischen  beiden  Blättern  der  Fascia  cerrieatü 
in  dem  dreieckigen  Räume,  der  vom  unteren  Rande  des  Unterkiefers  und 
den  beiden  Bäuchen  des  A/.  bivenler  tnaxillae  begrenzt  wird  (ohne  ihn 
ganz  auszufüllen).  Der  Ausluhrungsgang  dersdben,  Ductus  WharUmkam^ 
geht  über  die  obere  Fläche  des  M,  mylo-hyoldeus^  zwischen  ih/  und  der 
Hundschleimhaut,  nach  innen  und  vorn^  und  mündet  an  der  stampfen  Spille 
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einer  za  beiden  Seiten  des  Zungenbandchens  befindlichen  Papille  (Caruheüla 
ntlhigualis)'  —  Der  Ductus  Wharlonianus  besitzt  glatte  Muskelfasern, 
-  der  Ducius  SteuoiUanus  aber  nicht  (Köllikcr). 

Die  Un  terzungen-Speicheldrüsse,  GL  subüngualiSy  ist  die 
kleinste,  und  liegt  auf  der  oberen  Fläche  des  M.  rnyMiffoideus^  nur  von 
der  Schleimhaut  des  Bodens  der  Mundhöhle  bedeckt.  Ihr  hinteres  Ende 
Biegst  häufig  mit  den  vordersten  Lappen  der  67.  subnmxUlaris  ziis/MmÄn- 
Ihre  feinen  Ausluhrungsf^ange,  8—12  an  der  Zahl,  Ductus  /tivim'y  münden 
entweder  hinter  der  Carmwuln  subungualis  in  die  Mundhöhle,  oder  ver- 
einigen sich,  nach  Art  der  übrigen  Speicheldrüsen,  zu  einem  gemeinschafl- 
liehen  grösseren  Gange,  Ductus  Barthalini^  welcher  ebenso  häufig  eine  be* 
sondere  Endmündung  an  der  Caruncula  besitzt,  als  er  mit  dem  Ductus  Wkar- 
tmdanus  zusammenfliesst. 

Alle  Speicheldrüsen  sind  nach  demselben  Typus  gebaut.  Der  Haupt- 
iQsfuhrungsgang  theilt  sich  wiederholt  in  kleinere  Zweige^  deren  letzte  En- 
den mit  Iraobig  zusammengehäuften  Bläschen  in  Verbindung  stehen «  welche 
nit  capillaren  Blutgefässen  netzartig  umsponnen  werden,  und  in  welchen 
üe  Bereitung  des  Speichels  aus  den  Elementen  des  Blutes  vor  sich  geht. 
Sin  Acinus  ist  nur  die  Summe  mehrerer  solcher  Endbläschen  mit  ihren  Aus- 
fthrungsgängen.  In  der  Parotis  beträgt  der  Durchmesser  der  Endbläschen 
m  injicirten  Zustande  0,04''^  und  in  der  GL  sttbmaxiUiiris  nur  0^02"^ 
Ke  innere  Oberfläche  der  Speichelgänge  und  ihrer  Aeste  Wird  von  einer 
'ortsetzung  der  Hundschleimhaut,  und  einem  aus  cylindrischen  ^llen  zu« 
immengesetzten  Epithelium  überzogen. 

Jede  der  drei  Speicheldrüsen  steht  mit  einer  benachbarten  Arterie  und 
ene  in  inniger  Beziehung.  Die  Parotis  schliesst  den  Stamm  def  Carotis 
vUema  und  der  Vena  facialis  posterior  ein^  so  dass  eine  Exstirpatlon  der 
arotis  am  Lebenden,  ohne  vorläufige  Unterbindung  der  Cal*otis^  nicht  zu 
lachen  ist.  Die  GL  submaxillaris  enthält,  in  einer  Furche  ihrer  oberen 
lache,  die  Arteria  maxiUaris  externa  und  die  Vena  flxcialis  anterior* 
te  &•  subungualis  liegt  auf  der  Arteria  und  Vena  gleichen  Natti^ns. 

Die  Parotis  erleidet  bei  jedem  Oefi^nen  des  Hundes  einen  Druck,  indem 

er  Ramn  zwischen  Unterkieferast  und  Warzenfortsatz  sich  dabei  vefklei- 

»rt  Die  GL  subamxillaris  nni  sublifigualis  erleiden  ihn  ebenfalls,  ersteig 

nrch  das  Spiel  des  M.  mylo-hyoideui,  und  letztere  durch  den  Wid  erstand 

M  gekauten  Bissens*  Dieser  Druck  befördert  die  Endeerurtg  ihres   Inhalts 

'ährend  des  Kauens,  wo  seine  Gegenwart  am  nöthigsten  ist* 

l>er  Speichel  besteht,  nach  BerzeUus^  aus  99*^ o  Wasser,  und  1%  fester  Stoffe, 
(Speichel«toff  oder  Ptyalin,  Schleim,  Ghlornntriuin,Casein).  Er  enthält  immer  abgestossene 
Epithelialplatten  dorMundsrhlcimhaul,  und  die  schon  von  Leeuwenhoek  gekannten,  rund- 
Uefaen  Speichelkörpcrchcn,  von  0,02  —  0,03  Lin.  Durchmesser.  —  Seine  Verwendung 
ist  eine  doppelte.  Erstens  eine,  die  er  schon  in  der  Mundhöhle  leistet.  Sie  iiesteht  in 
dem  Einweichen  der  gekiuten  LNahningsmittcl,  als  nothwdddigö  Vorbereitung  sum 
Sdüingen,  und  in  der  Auflösung  leicht  löslicher  Bestondthelle  derselben  m  OuniteD 
der  Geidmiacksem^ndüng.  Zweitens    bewirkt  der  mit  den  t^ieisaa 
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Speichel  im  Mageu  die  Dmwandluog  des  Amylum  in  Traabenzucker.  —  Die  Nach, 
theile,  die  durch  haußges  S[Hicken  dem  Organismus  erwachsen  sollen,  bat  man  wobl 
zu   hoch  angeschlagen.  —  In  der  Thierwelt  sind  die  Speicheldrüsen  weiter  Terbreite^ 
und  erhallen  sich  länger  als  die  übrigen  drüsigen  Nebenorgane  des  Verdaomigssyileflii. 
Den  Fischen  und  Getaceen  fehlen  sie.  —  Da  das  Wasser  des  Speichels^  durch  die,  bda 
Athmen  durch  die  Mundhöhle  ein-  und  ausstreichende  Luft,  fortwährend  als  Danff 
weggeführt   wird,  so  erklärt  sich  hieraus  die  Bildung  jenes  festen  Beschlages,  der 
als  Zahnstein,  besonders  die  hinlere  Fläche  der  unteren  Schneidezähne  (wo  der  Spei 
chel  sich  aus  den  Canmculu  suMingualUm*  ergiesst),  und  die  Hälse  aller  Zahne  im 
Unterkiefer  inkrustirt,  sich  zwischen  Zahn  und  Zahnfleisch  drängt,  und  die  Zähne 
zwar  entstellt,  aber  gewiss  für  ihre  Dauerhaftigkeit  eher  nützlich  als  schädfich  vü^ 
obwohl  dieses  die  Zahnärzte  nicht  zugeben  mögen.  —  Die  giftigen  Wirkongen,  wel- 
che der  in  den  Magen  oder  in  die  Venen  eines  lel)enden  Thieres  iojicirte  Speicfael  her- 
vorbringt, sind  nicht  Wirkungen  des  Speichel^  sondern  des  narkotiscbeo  Prindf»  dei 
Tabaks,  wckher  geraucht  wurde,  um  die  zum  Versuche  nolhwendige  Quantität  Sp»- 
chel  zu  erhalten.  Eben  so  ist  die  ansteckende  Kraft  des  Geifers  bei  wuthkranken  Thie- 
ren  eine  gänzlich  grundlose  Chimäre.  Bruce,  Hani$  und  Uertwig  konnten  durch  Deber- 
tragung  des  Geifers  von  wuthkranken  Thieren  auf  gesunde,  ja  selbst  durch  Einim- 
pfung des  Geifers,  niemals  die  Wuthkrankheit  erzeugen. 
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Die  Zunge  (Lingua)  ist  ein  von  der  Mundschleimhaut  (PerigloUii) 
umkleideter,  weicher  und  sehr  bewegh'cber  Fleischlappen,  der  in  der  Hölh 
lung  des  Unterkiefers  liegt,  und  sie  ausfüllt.  Man  unterscheidet  an  ihm  eine 
obere  und  untere  Fläche,  zwei  Seitenränder ,  die  Spitze,  den  Körper  und 
den  Grund,  welcher  letzterer  bis  zum  Zungenbeine  geht.  Die  obere  con- 
vexe  Flache  der  Zunge,  welche  bei  geschlossenem  Munde  an  dem  harte« 
Gaumen  anliegt,  ist  frei,  und  bis  zum  Isthmus  fuucium  hin,  mit  den  Tast- 
und  Geschmackswarzchen  so  dicht  besäet,  dass  sie  ein  sanuntartiges,  zot- 
tiges  Ansehen  erhält.  Vom  Islfunus  faucium  bis  zum  Zungenbeine  hinabi 
ist  sie  mit  grossen  Schleimdrüsen  ausgestattet,  welche  die  Schleimhaut  bü- 
gelig wölben,  und  durch  den  Finger  als  eben  so  viele  Erhabenheilen  g^ 
fühlt  werden.  Die  untere  Flache  ist  viel  kleiner  9  steht  mit  dem  Zangen- 
bändchen  in  Verbindung,  welches  die  allzu  grosse  Rückwärlsbewegung  der 
Zunge  und  das  Umschlagen  ihrer  Spitze  nach  hinten  verhindert«  Sie  bedtat 
keine  Geschmackswarzchen.  —  Die  Seitenränder  stehen  hinten  mit  den  bei- 
den Arcus  paUUo-glossi  des  weichen  Gaumens  in  Verbindung.  Spitze  ond 
Körper  gehen  ohne  Grenze  in  einander  über*  Der  Grund  oder  die  Baas 
grenzt  nach  hinten  an  den  Kehldeckel,  und  hängt  mit  ihm  durch  den  UDon 
terbrochenen  Verlauf  der  Schleimhaut  zusammen.  Von  der  Spitze  bis  vm 
Isthmus  fauciUm  nimmt  die  Zunge  an  Dicke  zu,  —  vom  Isthmus  bis  xom 
Zungenbein  an  Dicke  bedeutend  ab.  Der  zunächst  an  das  Zungenbein  gren- 
zende dünne  Theil  der  Basis  heisst  die  Zungen  w  urzel.  Er  enthält  eiaes 
von  der  Mitte  des  Zungenbeins  entspringenden,  blattförmigen,  dünnen  Fa- 
serknorpel oder  Faserstreifen,  Cartilago  linguae  iCtxrttlage  midkm^  JBUat 
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dün^.  Am  Rücken  der  Zunge,  welcher  durch  eine  nicht  immer  deutliche  Län- 
^nfissnr  in  zwei  gleiche  Hälften  getbeilt  wird,  finden  sich  drei  Arten  War z- 
ch  en(PapfUaeffuslatoriae)>  l.  Die  fadenförmigen  Wärzchen  (Pa- 
püiae  ftUforfne$\  die  der  Zunge  ihr  rauhes  pelziges  Ansehen  geben ,  sind 
in    unzähliger  Menge  am  Rucken  und  den  Seitenrändern  vertheilt,  und  sie- 
^^■1  in  parallelen  Reihen,  welche  von  der  Mitte  gegen  die  Ränder  und  zu- 
tl^ich  schief  nach  vorn  gerichtet  sind.  Sie  sind  die  feinsten  und  längsten, 
v^d  nehmen  gegen  den  Isthmus  an  Zahl  und  Länge  ab.  -^  2.  Die  s  c  h  w  a  m  m- 
'^i'migen  Wärzchen  {P.  /Ungifarmes  s.  claoatae)  sind  zwischen  die 
l^denfonnigen  als   knopflförmige  Hockerchen   hie  und  da  eingestreut*   — 
^*  Die  8  — 12  wallförmigen  W är z ch e n  (^P- vaUalaes.tnaxifnae)  lie- 
gen  nur  an  jenem  Theile  des  Zungenrückens,  der  den  Isthmus  faucium 
biMen  hilft  ^  und  sind  in  zwei  Reihen  gestellt,  welche  nach  hinten  conver- 
giren,  und  sich  zu  einem  V  vereinigen,  an  de^^sen  Spitze  gewöhnlich  die 
grösste  P.  tallata  steht.  Jede  Wallwarze  besteht  aus  einer  umgekehrt 
kegelförmigen,  mit   der  Basis  nach  oben  gerichteten,  dicken  Warze,  wel- 
che von  einem  kreisförmigen  Schleimhautwall ,  über  welchen  sie  etwas  her- 
vorragt, umzäunt  wird.  An  oder  hinter  der  Spitze  des  V,  liegt  das  blin- 
de   Loch    (Foramen  caecum)^  ein  zuweilen  b'^'  langer  Blindgang,  in 
wel<dien  sich  mehrere  der  benachbarten  Schleimdrüsen  des  Zungenrückens 
einmünden.  Zwischen  den  genannten  Wärzchen,  und  selbst  auf  ihnen,  ste- 
hen haarfeine  zottenartige  Fädchen  CFUa  s.  Villi  üngtiae)- 

Das  muskulöse  PareDcbym  der  Zunge  besteht,  nebst  den  unter  einander  sich 

verwebenden  Fasern  des  M»  gemogloMtus ,   hyoglotmg ,   und  ttylogloitus ,  noch   aus 

drei  besonderen  Muskelschichtcn ,  welche  in  der  Zunge   entspringen,  und  auch  in 

ihr  endigen.   Die  obere  Längenschichle  liegt   gleich  unter  der  Schleimhaut 

des  Zangenrückens,  die  untere  (viel  stärker  als  die  obere,  und  bisher  als  Mut- 

emiü»  änguaUM  beschrieben),   liegt  .zwischen  dem  Muse,  genioglasrnts  und   hifoglos^ 

m»  an  der  unteren  Fläche  der  Zunge.  Die  quere  Muskelschichte  (itf.  üHgyaiis 

irmuweriut,  Theile)  entspringt  von  den   Seitennächen  der  CariiUigo   Unguae  ^   und 

von  einem  zellig-fibrösen  Streifen,  der  der  Langenachso  der  Zunge  entsprechend  ver- 

lanft.  Ihre  Fasern  laufen  nach  aus-  und  aufwärts;  die  inneren  gehen  zum  Rucken 

der  Zunge,  die  Susseren  zum  Zungenrande,  und  schieben  sich,  um  diese  Richtung 

einschlagen  zu  können,  zwischen  den  Längenfascm  des  GeniogloMtus  und  Hgoglot- 

tue  hindurch. 

Die  Arterien  der  Zunge  sind  zahlreich,  und  für  das  Volumen  der  Zunge  sehr 
gross.  Die  Art  dorsalis  ünguae  ist  unbedeutend,  die  Art,  profunda  dagegen  so  gross, 
dass  die  tollkühnen  Versuche,  die  abnorme  Länge  der  Zunge  durch  Herausschneiden 
eines  keilförmigen  Stückes  aus  ihrem  Dorsum  zu  verkürzen,  keine  Nachahmung  fin- 
den können,  und  die  nothwendige  Amputation  einer  krebsigen  Zunge  eine  vorläu- 
fige Unterbindung  der  Art.  Ungwdit  erfordert.  Die  Art.  subungualis  s,  ranina  läuft 
nicht  weit  vom  Zungen  bändchen ,  und  es  erfordert  deshalb  die  Lösung  desselben 
einige  Vorsicht  Der  grosse  Gefassreichthum  der  Zunge  erklärt  die  enorme  Anschwel- 
lung derselben  bei  gewissen  Entzündungen,  die  selbst  Erstickungstod  herbeiführt,  und 
die  augenblickliche  Linderung  aller  Zufalle  durch  Einschnitte  in  das  Zungenparenchym 
(Scarificaüonen).  Wie  leicht  eine  aufgeschwollene  Zunge  Athmungsbeschwerdcn  her- 
Tomifen  kann,  mag  man  an  sich  selbst  erproben,  wenn  man  mit  dem  Daumen,  un- 
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BÜtlaltNur  ?or  dam  Zangeobeine»  deo  Bodeo  derMnodholile  mdfOMitdüaZBi^iich 
oben  druckt  Die  Zunge  Tentopft  biebei  deo  htkwmt  ßmemm,  md  dnqgt  des  vo- 
cbeo  GaumeD  gegeo  die  Wirbelsäule  (wodurch  der  LnfizutritI  von  der  Miuid-  und  Ni. 
eeoböhle  her  aufgehoben  wird).  Beim  Selbsterhiogen,  wo  die  Scfaooroieht  — ««titb 
geMfaourt  wild,  eoodeni  der  Hals  in  einer  Schlinge  hangt,  die  hinter  beiden  Winkdo 
dei  IbterfciefeiB  in  die  Hohe  steigt^  erfolgt  der  Tod  anf  diese  Weüe. 

Die  von  FleUvkmmm  (De  novis  sub  lingua  bunii.  ?kmmb.  1841)  betefarieb- 
nen  Bliachen  halle  ich  nicht  för  Schleimbeutel,  sondern  für  einfiMfae,  noch  ge«Uoi- 
•ene  Druacnelemwite^  wie  die  Gkmdet  äemUte»  von  Serret.  —  Die  von  ±,  IhJm  U- 
•chriebene  neue  Zungendrii9e(Deber  eine  bis  jetct  noch  nicht  näher  beschriebene  Zuo- 
gendruse.  Mannheim,  1845)  ist  scboo  in  BUmäkit  traite  d'anatooiie  topographiqBe. 
Paris,  1834.  pag.  175  erwähnt  {ßaiewam\  aber  nidit  näher  gewiirdigt  worden.  Andi 
Prot  Wmter  in  Bonn  macht  anf  das  Prioritätsrecht  ihrer  Entdeckung  AnaprodL  Sie 
fiegt  in  der  Spitw  der  Zunge,  der  unteren  Fliehe  näher  als  der  oberen,  ist  7~19"' 
hmg,  S-4V  breit,  und  1—2'"  dick,  und  mündet  durch  5m  einer  Beibe  Uegende 
Ostia  an  der  onlerai  Fläche  der  Zungenqutie  aus.  Unter  deo  Thiereo  findet  sie  acb 
nur  beim  Orang-Otang. 

Die  Injicirten  mp<ltef  fVJtafofWK  stehen  in  folgendem  Grössenverhältnisse: 
F^mO^e  iUififrmea       0,40"'  Länge  0,20"'  grösste  Breite , 
„      ßmt^nmeM    0,30"'       „     0.40"'      ,        „ 
„      fwOste         0,00'"      „      0,00'"      „        „ 

ihr  Bau  ist  ?on  jenem  der  Tastwärachen  nicht  yerschiedeo.  —  Das  Epilbetiom 
der  Zunge  ist  auf  dem  Bücken  viel  stärker,  als  anderswa  Es  ist,  wie  jenes  der  Mud- 
hohle  überhaupt  aus  polyMrischen  sehr  flachen  Zellen  susammengesetzt,  welche  «cfa 
als  sogenannter  Zungenbeleg  abstossen,  und  fortwährend  wieder  eneogen.  Bei  Ver- 
brühungen und  gewissen  Ausschlagskrankbeiteo  lallt  das  Epitbelium  in  Stocken^  ab. 
Die  durch  den  Speichel  gelösten  sehmeckbaren  Substanien  der  Nahrungsmittel  «» 
sen  sich  durch  dieses  Epitbelium  durchsaugen,  um  auf  die  Ner? en  der  Papillen  wir- 
ken SU  können.  Daher  erklärt  es  itich ,  warum  schwer  losliche  Substanseo  erst  9»- 
schmeckt  werden,  nachdem  sie  längere  Zeit  in  der  Mundhöhle  verweilten,  ja  erst 
nachdem  sie  venchluckt  wurden  ^Nachgeschmack).  Trockene  Nahrung  in  trockeeer 
Mundbohla  erregt  keinen  Geschmack.  Da  man  nirgends  eine  grössere  Sehleimhau^iir- 
tie  auf  einmal  übersehen  kann,  als  in  der  Mundhöhle,  so  pflegt  man  die  Zunge  der 
Iranken  lu  untersuchen,  um  über  gewisse  Zustände  der  Sehleimhaut  der  Venknuog»- 
Organe  AuüKhluss  su  erhalten.  Die  Mitwirkung  der  Zunge  beim  flauei^  Sprecbee^ 
Schlingen  beweisen  die  Störungen  dieser  Functionen  bei  der  Zungenlähmmig.  Deaeii 
so  kmes  Zungenbändchen  bei  Kindern  das  Saugen  beeinträchtige,  scheini  mir  eiae 
opgegrundete  Annahme  zu  sein,  indem  das  Kind  nicht  mit  der  Zunge,  sondern  änrcb 
Senken  des  gansen  Mundböblenbodens  saugt 


S.  228.  RAchenhöble. 

Die  Rachenhöhle,  Pharynx j  liegt  hinter  der  Mundhöhle,  nt 
welcher  sie  durch  den  Isthmus  faucium  in  Verkehr  steht.  Sie  grenzt  Bick 
oben  an  die  Schädelbasis,  nach  hinten  an  die  Halswirbebiole,  aeitwirti 
an  die  grossen  Blutgefässe  und  Nerven  des  Halses,  vorn  (von  oben  sack 
unten)  an  die  Oioanae^  den  Isthmus^  und  den  JLarynXy  nach  «atai  |dl 
sie  in  den  Kanal  der  Speiseröhre  über.  Wird  der  weiche  GaiUMii  m  «dl 
nach  hinten  gedrängt  ^  dass  sein  unterer  Rand  die  hintere  Wand  ddF 
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höhle  berfibrt,  so  wird  letztere  dadurch  in  zwei  über  einander  gelegene 
liune  getbeilt,  deren  oberer  die  Choanne  enthält,  und  Camitn  pharyngo- 
uuaie^  —  deren  unterer  grösserer,  weil  er  den  Isthmus  und  den  Eingang 
lüT  KehlkopFsböhle  enthält,  Cavum  pharytigo-laryngeum  genannt  werden 
(öante.  Diese  Scheidung  der  Rachenhöhle  in  zwei  Räume  geschieht  bei 
edem  Schlingacte,  und  beim  Sprechen  und  Singen  mit  Brusttönen.  (Ange- 
lorne  Spaltung  des  weichen  Gaumens,  oder  Substanzverlust  durch  Ge- 
ichwflre  bedingen  deshalb  näselnde  Sprache.) 

Die  Wand  der  Rachenhöhle  bildet  einen,  aus  drei  Schichten  bestehen- 
den, konischen  Sack,  dessen  Basis  an  die  Schädelbasis  stösst,  dessen  Spi- 
tie  in  die  Speiseröhre  (Schlund)  fortläuft,  und  gewöhnlich  Schlund- 
köpf  (Anfang  des  Schlundes)  genannt  wird.  Die  äussere  Schichte  existirt 
nur  an  der  oberen  Abtheilung  des  Pharynx.  Sie  ist  Gbröser  Natur,  und 
wurde  in  der  Huskellehre  als  Fascia  bucco-pharyngea  beschrieben.  Die 
zweite  Schichte  ijüt  aus  Huskelfasern  zusammengewebt,  welche  longitudi- 
nelle  oder  mehr  quere  Richtungen  einschlagen,  und  dadurch  den  Rachen 
entweder  verkürzen  (heben)  oder  verengern  (schnüren)  können. 

Die  Muskeln  mit  Längenrichtung  ihrer  Fasern  (.Letatores  pharyngis) 
sind:  der  Stylo.pharyngeus  (paarig)  und  der  A%ygos  pharyiigis  (unpaa- 
rig und  oft  fehlend).  Der  Stylo-pharyngeus  entspringt  am  GriOeirort- 
«atz,  oberhalb  dem  Slyh-glossus^  und  verliert  sich,  an  der  Seile  des 
Pharynx  herablaufend,  und  mit  seinem  Gespann  etwas  convergirend,  zwi- 
schen den  Schnürniuskeln  in  der  hinteren  Rachenwand.  Der  Azygas  pharyn- 
gk  entspringt,  wenn  er  vorkommt,  von  der  Basis  des  Uinterhauptbeins, 
ond  mischt  seine  strahlig-divergirenden  Fasern  mit  denen  der  beiden  Stylo- 
pharyngei* 

Die  Schnürmuskeln  iConstriclores  pharyngii)  bilden  die  Seitenwände 
und  die  hintere  Wand  des  Rachens,  in  deren  Medianlinie  (.Haplie)  sie  sich 
von  beiden  Seiten  vereinigen.  Man  zählt  drei  Paare,  die  sich  von  unten 
her  theilweise  decken,  und  ihrer  Lage  nach  in  den  Cbnstriciar  pharyn- 
gis superior^  medius  und  inferior  eingctheilt  werden.  Alle  knöchernen, 
fibrösen  and  knorpeligen  Gebilde^  die  zwischen  Schädelbasis  und  An- 
fang der  Luftröhre  gelegen  sind,  dienen  den  Faserbündeln  der  Rachen- 
achnfirer  zom  Ursprünge,  ond  es  muss  desshalb,  wenn  man  jedem  Bündel 
einen  eigenen  Namen  gibt,  eine  sehr  complicirte  Muskulatur  heraus- 
kMnmen« 

Der  Qms&ricior  superior  entspringt  von  der  Fibrocartilago  basilaris 
(ab  CßphaiO'päaryngeus)y  vom  Hamuius  pterygoideus  (als  Pterygo-pha- 
ryngeus^.j  von  dem  hinteren  Ende  der  Unea  mylo-hyoixlea  (als  Mylo-plm- 
rifttffeia),yom  Seitenrande  der  Zunge  (als  Glossthpharyngeus^  und  von 
dem,  zwischen  Ober-  und  Unterkiefer  ausgespannten  hinleren  Stücke  der 
Fäscia  bucco-pharyngea  (als  Bucco-pharyngeus)^  md  endigt^  mii  dem  der 
anderen  Seite  zusammenflieasend,  in  der  Bapks  pkm 

Ikf  OMsärldm' medtHs  entapriagl  vdl 
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kleinen  Hörne  des  Zungenbeins  CCkralo*  und  Oiondro^pharyngeuä).  Seine 
oberen  Fasern  steigen  nach  aufwärts ,  und  vereinigen  sich  init  denen  der 
anderen  Seite  zu  einer  Spitze^  welche  sich  über  den  Cötutridor  superior 
hinaufschiebt  und  ihn  bedeckt. 

Der  Cbnstrictor  inferior  entspringt  vom  Bande,  welches  das  grosse 
Hörn  des  Zungenbeins  mit  dem  oberen  Hörne  des  Schildknorpels  verbindet 
iSyndesmo-phatyngeus)^  von  dem  hinteren  Theile  der  äusseren  Fläche  des 
Scbildknorpels  (.Thyreo-pharyngeus)^  und  von  der  Aussenfläche  des  Ring- 
knorpels CCrico-pharyngeus)'  Seine  Bündel  vereinigen  sich  mit  den  ent- 
gegengesetzten in  der  Raphe,  und  schieben  sich  (die  oberen)  mit  ein«* 
nach  oben  gerichteten  Spitze,  über  den  Omsiridör  medius^  zuweilen  bis 
zur  Schädelbasis  hinauf. 

Auf  die  Muskelschicht  folgt  die  Schleimhaut  mit  ihrem  submukösen 
Zellstoff.  Sie  ist  besonders  an  ihrer  hinteren  Wand  sehr  drüsenreich,  und 
hängt  mit  der  Schleimhaut  aller  jener  Höhlen  zusammen,  welche  mit  der 
Rachenhöhle  communiciren  (Nasenhöhle,  Eustachi*sche  Trompete,  Hund- 
höhle,  Kehlkopfshöhle). 

Die  Conunum'cationsöffnungen  für  die  Nasen-,  Mund-  und  Kehlkopfs- 
höhle liegen  an  der  vorderen  Rachenwand,  die  Rachenöffnung  der  Eusta- 
chi*schen  Trompete  aber  am  obersten  Theile  der  Seitenwand,  hinter  dem 
äusseren  Rande  der  Choanae.  Die  Oeffnung  ist  etwas  oval,  4'^'  lang,  und  et- 
was schräge  von  innen  und  oben  nach  aussen  und  unten  gerichtet«  Ihre 
Umrandung  ist  an  der  hinteren  Peripherie  wulstiger,  als  an  der  vorde- 
ren. Sie  kann  durch  eine,  an  der  Spitze  gekrümmte  Sonde,  welche  durch 
den  unteren  Nasengang  in  die  Rachenhöhle  geleitet  wird,  leicht  erreicht 
werden. 

Die  anatomische  Darstellung  des  Pharynx  muss  von  rückwärts  und 
nach  folgenden  Regeln  vorgenommen  werden:  Man  löst  an  einem  Kopfe 
die  Wirbelsäule  aus  ihrer  Verbindung  mit  dem  Hinlerhauple,  und  entfernt 
sie.  Dadurch  wird  die  hintere  Rachenwand,  die  an  die  vordere  Fläche  der 
Wirbelsäule  durch  nachgiebiges  Zellgewebe  befestigt  war,  frei.  Man  ent- 
fernt nun  vorsichtig  die  Reste  der  Fascia  bucco-pharyngea^  und  verfolgt 
die  unter  ihr  liegenden  Faserbündel  der  Letmtores  und  Constrictores  bis  zu 
ihren  Ursprüngen^  wodurch  auch  die  Seitengegenden  des  Pharynx  zur  An- 
sicht kommen.  Führt  man  von  unten  her  durch  die  Speiseröhre  einen 
Scalpellgriff  oder  eine  starke  Sonde  in  die  Rachenhöhle  ein ,  so  kann  man 
damit  die  hintere  Rachenwand  aufheben,  und  man  bekommt  eine  Idee  von 
der  Ausdehnung  und  Form  dieses  häutig-muskulösen  Sackes.  Nun  trennt 
man  durch  einen  Längenschnilt  die  eben  präparirte  hintere  Wand,  und  durch 
einen  Querschnitt  ihre  obere  Anheflung  an  der  Schädelbasis^  legt  die  bei- 
den dadurch  gebildeten  Lappen  wie  Flügelthüren  aus  einander,  und  befe- 
stigt sie  durch  Haken,  damit  sie  nicht  wieder  zufallen.  Man  übersieht  nun 
die  vordere  Rachen  wand  von  hinten  her,  und  lernt  die  Lage  der  Oeffhon- 
gen  kennen,  welche  in  die  Nasen-,  Mund-  und  Kehlkopfshöhle  f&hren.  Die 
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Choanen  sind  vom  Isthmus  fauctum  durch  das  Palatum  moUe^  —  der  Isth- 
mus vom  Kehlkopfeingang  durch  die  elastische  Knorpelplatte  des  Kehlde- 
ckels getrennt.  Seitwärts  und  oben  findet  man  neben  den  Choanen  die  Ra- 
chenmündungen  der  Eustachi'schen  Trompeten. 

Die  Rachenhöble  ist  der  Krcuzuagspuncl  der  llcspirations-  und  Verdauungshöhle 
.  des  Kopfes  (communis  aeris  et  nutrimcntorum  via.  Hallery  Die  durch  die  Nase  eiii- 
geathmete  Luft,  und  der  zu  verschlingende  Bissen,  müssen  durch  sie  zum  Kehlkopf 
und  zur  Speiserohre  gelangen.  Da  die  SpeiseröhrenöfTnung  hinter  dem  Kehlkopfe  liegt, 
so  mÜBseD  sich  die  Wege  des  LuAstroms  und  des  Bissens  in  der  Rachenhöhle  kreuzen. 
Ist  der  Bissen  in  den  Rachen  gekommen,  und  ist  dieser  durch  die  Constrictorcs  ver- 
engert, so  könnte  der  dadurch  gedrückte  Bissen  eben  so  gut  gegen  die  Choanen  sich 
erbeben,  oder  in  den  Kehlkopf  hinabgetriebcu  werden,  als  in  die  Speiseröhre  getan- 
geu.  Den  Weg  zu  den  Choanen  schliesst  der  weiche  Gaumen  ab,  indem  er  sich  mehr 
horizontal  richtet  und  seine  hinteren  Schenkel  {Areu9  palato-pharyngei)  sich  bis  zur 
Berührung  nähern.  Der  KehlkopCseintritt  wird  durch  den  Kehldeckel  versperrt ,  wel- 
cher sich  wie  eine  Fallthüre,  über  das  Osthtm  laryngis  legt,  und  dem  Bissen  als 
Brücke  dient ,  über  welche  hinüber  er  in  den  Schlundkopf  und  sofort  in  die  Speise- 
röhre gedrückt  wird.  Nur  wenn  im  Momente  des  Schlingens  durch  die  Nase  ausgo- 
athmet  wird  (Husten,  Lachen),  können  Theile  des  Bissens  oder  Getränke  in  die  Na- 
senhöhle hinauf  geschleudert  werden,  oder  wie  bei  gewissen  Formen  des  Cinathmens 
(Schlürfen)  in  den  Kehlkopf  gcrathen. 

Der  Weg  des  Bissens  von  den  Lippen  bis  zum  Pharynx  steht  unter  der  Aufsicht 
und  Obhut  des  freien  Willens.  Ist  der  Bissen  durch  den  Racheneingang  passirt ,  so 
hält  ihn  nichts  mehr  auf,  und  er  wird  ohne  Zutbun  des  Willens  in  den  Magen  gc- 
schafft  Ritzeln  des  Rachens  mit  dem  Finger  oder  einer  Feder  (oder  durch  ein  ver- 
längertes Zäpfchen)  erregt  kein  Erbrechen,  sondern  Schlingbewegung,  —  Kitzeln 
des  Zungengrundes  und  des  weichen  Gaumens  dagegen  keine  Schlingbewegung ,  son- 
dern Erbrechen.  Beide  Formen  von  Bewegungen  sind  somit  Rcnexbeweguugen  (p.  133.). 


§.  229.  Speiseröhre. 

Die  Speiseröhre,  Oesophagus  s.  Gufa  (wörtlich  Essenträger, 
von  ocoo,  tragen,  ya^eo,  essen),  ist  die  untere  Verlängerung  des  Ra- 
chens, und  besteht  aus  denselben  Schichten,  wie  dieser.  Sie  verbindet  den 
Rachen  mit  der  Hagenhöhle,  und  hat,  ausser  der  mechanischen  Fortbewe- 
f^iing  des  Bissens,  keine  andere  Nebenbestinnnung»  Si^  liegt  am  Halse  auf 
der  Wirbelsaule,  hinter  der  LuRröhre,  und  etwas  nach  links,  geht  durch 
die  obere  Brustapertur  in  den  hinteren  Mittelfellraum ,  kreuzt  sich  mit  der 
hinteren  Fläche  des  linken  Luftröhrenastes,  und  legt  sich,  von  der  Thei- 
lungsstelle  der  Luftröhre  an,  an  die  rechte  Seite  der  Aorta,  verlasst  hier- 
auf die  Wirbelsäule,  kreuzt  sich  mit  der  vorderen  Flache  der  Aorta^  um  zum 
links  gelegenen  Foramen  oesopfiageum  des  Zwerchfells  zu  gelangen,  und 
geht  durch  dieses  in  die  Cardia  des  Magens  über.  Sie  beschreibt,  kurz  ge- 
sagt, eine  langgedehnte  Spirale  um  die  Aorta.  Sie  ist  an  ihrem  Ursprünge 
am  engsten,  erweitert  sich  hierauf  etwas,  und  nimmt  vom  sechsten  Brust- 
wirbel angefangen,  an  Weite  wieder  ab,  ohne  jedoch  im  Forameti  oeso- 
fkageum  so  enge  zu  werden  ^  als  sie  an  ihrem  Beginne  war.  Sie  ist  aus- 
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serlich  von  lockerem  Zellstoff  umgeben.  Ihre  Muskelhaut  besteht  aus  einer 
äusseren  longitudinalen,  und  inneren  spiralen  oder  ZirkelfaserschichL  Die 
Scheimhaut  ist  in  Längenfallen  gelegt,  welche  sich  beim  Durchgange  des 
Bissens  glätten,  um  das  Lumen  des  Rohrs  zu  erweitern.  Ihre  Schleimdrfi- 
sen  sind  solilär  stehende  oder  gruppirte  Folliculi,  welche  bis  in  den  sob- 
mukösen  Zellstoff  ragen,  und  (die  grösseren  derselben)  sich  selbst  zwischen 
den  Maschen  der  Längen-  und  Querfasern  der  Muskelhaut  einschieben*  Das 
Epithelium  besteht  aus  niedrigen  eckigen  Zellen  (PlaltenepitheUum). 

Die  Yon  mir  entdeckten  Musculi  Poncho-  und  pleuro-oesopkagei  (Zeitschrift  der 
Wiener  Aerzte.  1844),  haben  sich  seit  ihrer  Bekanntmachung  so  häufig  wieder  ge- 
funden,  dass  ich  um  so  mehr  f^eneigt  bin,  sie  nicht  für  zufallig,  sondern  mit  dem 
Mechanismus  der  Deglutition  in  nothwendigem  Bezüge  stehend,  zu  halten.  Der  Bronekh 
oeMophageus,  von  der  hinteren  membranösen  Wand  des  Bronchus  zur  Speiseröhre  henb- 
gehend,  kann  letztere  heben,  und  zugleich  die  durch  das  Hinabgleiten  des  Bissens 
eingedruckte  Bronchuswand  wieder  herausziehen.  Der  Pleuro-oesophtiffeus  ^  der  tou 
der  linken  Wand  des  Mediastinums  zum  Oesophagus  geht ,  kann  letzteren  fixiren,  und 
dadurch  dem  Broucho-oeiophageus  seine  Wirkung  auf  Erweiterung  des  Bronchus  leichter 
erreichbar  machen.  Die  Eustenz  beider  Muskeln  wurde  durch  J.  Pagei  l)e8tatigL 
(Bericht  über  die  Fortschritte  der  menschlichen  Anatomie  etc.  Aus  dem  CogUscheo  toq 
H.  Melzer,  Augsburg.  1846.  pag.  59.) 
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kanals  in  der  Bauchhöhle. 

Der  bei  weitem  grössere  Theil  des  Verdauungskanals  und  seiner  dra— 
sigen  Nebenorgane  liegt  in  der  Bauchhöhle,  und  wird  von  dem  Bauchfell^^ 
Peritoneum^  eingeschlossen,   welches  einerseits  die  innere  Oberfläche  der 
Bauchwandungen  9   als  vollkommen  geschlossener  Sack  auskleidet   iPeri- 
Umeum  parietale)^  theils  viele  Taltenformige   Einstälpungen  erzeugt,  um 
die  einzelnen  Abtheilongen  der  Yerdauungsorgane  mit  einem  mehr  weniger 
completen  Ueberzuge  (.Peritoneum  intestinale  s.  viscerale)  zv   veraeben. 
Der  Bauchtheil  des  Verdauungskanals  besteht  aus  drei,  durch  Lage,  Gestalt 
und  Structur  verschiedenen  Abschnitten*  Der  erste  ist  der  Magen  —  der 
weiteste  Theil  des  Kanals,  der  zweite  das  dünne  (besserenge)  Gedärm,  and 
der  dritte  das  dicke  (weite)  Gedärm«  Jeder  Abschnitt  ist  von  dem  nächst- 
folgenden durch  eine  Klappe  getrennt.  Der  Magen   liegt  in   der  oberen 
Bauchgegend,  und  reicht  in  beide  Rippenweichen  iHypochondria)  —  we- 
niger in  die  rechte ,  als  in  die  linke.  Er  setzt  sich  durch  seinen  Ausgang, 
den  sogenannten  Pförtner  iPylorus)^  in  dasdünne  Gedärm, /n/^^tfntim 
tenue^  fort,  an  welchem  drei  Stücke  unterschieden  werden:  der  Zwölf- 
fingerdarm, Leerdarm,  und  Krummdarm. 

Der  Zwölffingerdarm,  Intestinum  duodenwn^  bildet  eine,  mit 
der  Convexität  nach  rechts  gerichtete  Krümmung,  welche  durch  den,  nv 
an  ihrer  vorderen  Fläche  beCndlichen  BauchfeUüberzug  in  der  Nähe  dar 
Vl^irbelsäule  befestigt  wird.  Der  darauf  folgende  Leerdarm,  hOnUmm 
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jfjman^  geht  ohne  bestimmte  Grenze  in  den  Krummdarm,  JniesUnum 
teumj  Aber.  Beide  sind  in  zahlreiche  Krümmungen  gelegt,  welche  Darm- 
sckliDgen-  iAmae  s>  Gyri  intesiinales)  heissen,  und  die  Begio  umbüi- 
caäi^  hypogastrica^  beide  Regienes  Hiacaey  und  den  oberen  Theil  der 
kleinen  Beckenhöhle  einnehmen.  Das  Ende  des  Krummdarms  erhebt  sich  aus 
der  Beckenhöhle  zur  rechten   Darmbeingegend,   und  mündet   in  den,  auf 
der  Fascia  des  Musculus  iliacus  dexter  gelegenen  Anfang  des  dicken  Ge- 
därmes, Intestinum  crassum^  ein.  Das   dicke  Gedärm  zerfallt,   wie  das 
dfinne,  in  drei  Stücke.  Das  erste  —  der  Anfang  des  dicken  Gedärms  — 
ist  der  Blinddarm,  Intestinum  coecum^  in   der  rechten  Darmbeinge- 
gend. Von  hier  erhebt  sich  das  zweite  Stück,  der  Grimmdarm  (Inte^ 
sUnum  col(m)  in  das  rechte  Hypochondrium,  geht  dann  über  dem  Nabel 
quer  in  das  linke  Hypochondrium,  und  von  dort  abwärts  in  die  Becken- 
höhle, wo  es  in  das  dritte  Stück  des  dicken  Gedärms,  in  den  Mastdarm 
(Mtestinum  rectum)  übergeht.  Das  dicke  Gedärm  umkreist  somit  das  dünne. 
Das  rechte  Hypochondrium  wird  von  der  voluminösen  Leber  mehr  als 
siugef&Ut,  indem  sie  fast  zwei  QuerGnger  breit  über  den  Rand  der  Rippen 
vorragt.  Das  linke  Hypochondrium  enthält  die  Milz.  Die  Bauchspeicheldrüse 
^iegt  dicht  hinter  dem  Magen  quer  vor  der  Wirbelsäule,  von  der  concaven 
Seite  der  Zwölßingerdarmkrümmung  bis  zur  Milz  sich  erstreckend. 

Die  Bauchfellfalten,  welche  diese  Organe  aufnehmen  und  ihnen  als  Be- 
fesligungsmittel  dienen,  heissen,  für  die  einzelnen  Abtheilungen  des  Darm- 
i^^als:  Gekröse,  Mesenterial  für  die  drüsigen  Nebenorgane:  Aufhän- 
f^bänder,  Ligamenta  suspensaria. 

Alle  Abschnitte  des  Verdauungskanals  bestehen  aus  denselben  Schich- 
'^n,  welche,  von  aussen  nach   innen    gerechnet,  sind:    1.  der  Peritoneal- 
^berzag  (seröse  Haut  des  Gedärms)^  2.  die  Moskelhaut,  3.  die  Zellgewebs- 
'^^W,  4.  die  Schleimhaut.  Der  Peritonealüberzug    fehlt   nur   am  un- 
'^^9ten  Stücke  des  Mastdarms  (welches  unterhalb  der  Fascia  hgpogastrica 
'>egt)  vollkommen^  und  ist  für  den  Zwölffingerdarm,  Blinddarm,  und  auf- 
^^^igenden  Grimmdarm,  kein  vollständiger,  indem  ein  grösserer  oder  klei- 
^Qrer  Theil  der  hinteren  Fläche  dieser  Dannstücke  unüberzogen  bleibt.  Die 
Moskelhaut  besteht  durchwegs  aus  einer  äusseren  longitudinalen,  und  in- 
neren Kreisfaserschicht.  Ihre  mikroskopischen  Elemente  sind  glatte  (organi- 
sche)  Muskelfasern,  welche  in  den  verschiedenen  Abtheilungen  des  Darm- 
Kanak  mit  denselben  Eigenschaflen  als  lange  und  schmale,  einen  verlänger- 
ten Kern  einschliessende  Faserzellen  erscheinen,  die  aber  nicht  parallel  ge- 
landet, sondern   stellenweise  knotig  angeschwollen  erscheinen.   Sie  ist  an 
ihrer  Äusseren  Seite  mit  einer  dünnen  Lage  Zellstoff  bedeckt,  welche  sie  mit 
dem  Baachfellüberzug  verbindet  (subperitoneales   oder  subseröses 
Zellgewebe),  an  ihrer  inneren  Seite  liegt  die  Zellhaut  des  Darmes  an, 
welche  ihres  Verhältnisses  zur  Schleimhaut  wegen,  auch  submuköses 
Zellgewebe  genannt  wird*  Am  meisten  variirt  die  Schleimhaut,  deren 
Altribate  im  Magen,  Dünn-  und  Dickdarm  andere  werden. 


Ht  (.  tat.  Magen. 

Diese  kurae  Cebersicht  der  Lage  und  Za^ammensetzung  des  Verdauungskanal« 
musste,  um  häufige  Wiederholungen  zu  umgehen ,  der  speciellen  Besehreibung  aller 
Einielheiten  vorausgeschickt  werden.  Der  detaiUirte  Verlauf  des  Bauchfelles,  wtkheg 
das  gemeinschaftliche   Vereinigungsmittel  aller  einleben  Verdauangsorgane  abgiebi; 
kann  mit  der  allgemeinen  L'ebersicht  des  Siims  viscemm  erst  am  Ende  dieses  Systems 
verständlich  dargestellt  werden  ($.  239). 

S.  231.   Magen. 

Der  Ha^en  {Ventrictüus ^  StomachuSj  Gaster)  ist  die  grösste» 
gleich  nnler  dem  Zwerchfelle  liegende,  8ack-  oder  retortenformige  Brwei— 
terong  des  Yerdauungskanals,  in  welcher  die  Nahrungsmittel  am  längsten 
verbleiben,  ihre  im  geschluckten  Bissen  noch  erkennbaren  primitiven  Eigen— 
schaflen  verlieren,  und  in  einen  homogenen,  dickQQs.sigea  Brei  omgewaa- 
delt  werden»  welcher  Speisebrei,  Oiymus^  genannt  wird. 

Der  Magen  nimmt  die  Regio  epigastrica  ein»  und  erstreckt  sich  in 
beide  Hypochondrie.  Er  grenzt  nach  oben  an  das  ZwerchW,  nach  uoteo 
an  das  Qoerstuck  des  Grimmdarms,  nach  vorn  an  die  Bauchwand,  ntck 
hinten  an  das  Pancreas,  nach  rechts  an  die  Leber,  die  ihn   zum  Thd 
bedeckt,  und  nach  links  an  die  Milz.  Man  unterscheidet  an  ihm  den  Bii- 
gan/ST;  Cardio  s-  Ostium  oesqphageum,  und  den  Ausgang  oder  Pfört- 
ner, Pylarus  s.  Ostium  duodenale  (?ruXn-oopo^,  Wächter    des   Tho- 
res).  Unter  der  Cardia  liegt  der  weiteste  Theil  des  Magens  (^Fimdusveih 
trictüOy  der  sich  blindsackiormig  gegen  die  Milz  ausbuchtet.  Vom  Findii 
gegen  den  Pylorus  verengert  sich  der  Magen  massig,  krümmt  sich  aber 
zwei  Zoll  vor  dem  Pylorus  als  sogenanntes  Antrumpyloricum  etwas  oad 
aufwärts.  Der  Pylorus  selbst  ist  äusserlich  als  eine  seichte  Strictur  kennbir, 
welche  den  Magen   vom  Anfange  des  ZwölGngerdarms   trennt.   Die  vor- 
dere und  hintere  Fläche  des  Magens  stossen  am  oberen  (kleineren  wU 
concaven)  und  unteren  (grösseren  und  convexen)  Bogen  zusammen  (Ckm- 
itara  stqperior  et  inferior).  Die  Flächen   werden  im  vollen  Zustande  te 
Magens   zur  oberen    und  unteren,    somit  die  Bogen  zum  vorderen  vi 
hinteren.    Sein   Flächenraum    beträgt    beiläufig   einen    Quadratfbss.   Sok 
Capacität  variirt   nach  individuellen  Verhältnissen  zu  sehr,  um  aDgCBeii 
ausgedrückt  werden  zu  können. 

Die  Befesligungsmittel  des  Magens  sind  die  Falten,  welche  das 
feil  bildet,  während   es  sich   zu  seinem  Peritonealüberzuge  einstölpt- 
unterscheidet  ein  Lig,  phrenicogastriaim^  zwischen  Zwerchfell  wA  Ot- 
dia,  und  ein  Lig.  gastro-iienale^  zwischen  Magen  und  Milz.  Von  der 
der  Leber  steigt  das  kleine  Netz,    Omentum  minus  s. 
cum,  zum  kleinen  Magenbogen;  und  vom  grossen  Magenbogea  gM 
grosse  Netz,  Omentum  majus  s.  gastro-colicum^  gegen  die 
herab,  deckt,  wie  eine  Schürze,  die  Schlingenconvolute  des 
därms,  und  befestigt  sich  am  querliegenden  Grimmdanne.  Nv  mmi 
plirenko '  gastricum  verdient  den  Namen  eines  Haltbandcf) 
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Ad  80  schwach,  ond  sind  selbst  an  so  bewegUche  Eingeweide  geheftet, 
diss  sie  den  Magen  unmöglich  fixiren  können,  and  er  somit  seine  Rich- 
taog  im  vollen  Zustande  ohne  Anstand  ändern  kann. 

Die  drei  Häute  des  Magens  bieten  folgende  Verhältnisse  dar: 
1.  Der  Bauchrellüberzug  stammt  von  den  beiden  Blättern  des  kleinen 
fetases,  welche  am  oberen  Bogen  auseinander  treten,  um  sich  am  unteren 
leder  als  grosses  Netz  zu  vereinigen.  An  beiden  Bogen  bleibt  so  viel 
aom,  als  die  hier  verlaufenden  Blutgefässe  und  Nerven  erfordern,  zwi- 
:bcn  den  Blättern  der  Netze  übrig.  2.  Die  Längenfasern  der  Muskel- 
lat  sind  Fortsetzungen  der  Längenfasern  des  Oesophagus.  Sie  sind  be- 
^nders  am  kleinen  Magenbogen  dicht  zusammengedrängt.  Die  auf  sie  fol- 
bilden,  bedeutend  stärkeren  Zirkelfasern  kreuzen  sich  mit  ihnen  unter  rechten 
''inkeln*  Die  der  Cardia  nächsten  Kreisfasern  werden  in  horizontalen  Ebenen 
^gen ,  während  die  übrigen  senkrecht  vom  kleinen  zum  grossen  Magen- 
0£en  laufen.  Fibrae  cbliquae  giebt  es  nicht.  Ein  Bündel  Zirkelfasern  er- 
äugt im  Pylorns  durch  plötzliches  Engerwerden  eine  faltenartige  Erhebung 
^T  Schleimhaut  —  die  Pförtner  klappe,  Valvula  pylori.  Das  in  der 
F^rtnerklappe  eingeschlossene  Muskelbündel  wirkt  als  Sphincter  pylori^ 
nd  verschliesst  während  der  Verdauung  den  Magenausgang  vollkommen, 
^n  der  Cardia  findet  sich  kein  besonderer  Sphincter.  3.  Die  Schleimhaut 
esitzt  ein  Cylinderepithelium,  und  ist  mit  unzähligen  feinen  Oeffnungen  durch- 
ohrt,  welche  die  Ausmündungsstellen  kleiner,  einfacher,  cylindrischer 
hrösenschläuche  sind,  die  bis  in  das  submuköse  Zellgewebe  hineinragen, 
ind  die  Secretionsorgane  des  Magensaftes  sind. 

Die  grössten  Magendrüschen  {Glandulae  gasiricae)  Onden  sieb,  gegen  den  Pylorus 
lUy  am  grossen  Magenbogen.  Iläußg  sieben  sie  zu  4 — 8  aneinander  gedrängt,  und 
munden  in  kleinen  Grübeben  der  Magenschleimhaut  aus.  Dieses  ist  besonders  am  Ma- 
gengrunde  der  Fall.  Ihre  Länge  misst  0,40'" — 0,80^'',  ihre  Ausmündungsoffnung0,06'". 
Der  Inhalt  der  Magendrüschen  besteht:  1.  aus  sehr  feinkörnigen  Molekülen  (0,001 ''0> 
i.  aus  Zellcnkemen,  rund  oder  oval  (0,002"0>  3.  aus  vollkommenen  Zellen  — 
den  sogenannten  La  bz  eilen.  Diese  sind  rundlich  oder  eckig,  0,07'"  im  Mittel  gross, 
enthalten  1^2  Kerne,  welche  oft  durch  einen  feinkörnigen  Beleg  undeutlich  werden. 
4.  Aus  einer  klaren  Flüssigkeit  (Labsaft),  welche  besonders  zur  Zeit  der  Verdauung 
ans  den  die  Magendrusen  umspinnenden  Blutgefässen  in  die  Höhle  der  Drüsen  ein- 
dringt,  und  1,  2  und  3  mechanisch  hcrausschwemmt ,  sich  mit  ihnen  mischt,  und 
nun  Magensaft  (ßuccut  gastricus )  genannt  wird.  (Die  Labzellen  und  der  Labsaft  sind 
die  pfajrsiologiscb  wirksamsten  Bcstandthcilc  des  Magensaftes.)  —  Streift  man  die 
innere  Flache  eines  Magens  mit  der  Messerschärfe  ab,  um  das  Secret  der  Magendrüs  - 
eben  zu  erhalten,  und  verdünnt  man  dieses  mit  angesäuertem  Wasser ,  so  hat  man 
sich  kunstlichen  Magensaft  bereitet,  der  zu  Verdauungsversuchen  extra  ventricuhtm  ver- 
wendet werden  kann.  Fleisch  und  Eiwciss  werden  in  dem  künstlichen  Magensäfte 
ganz  80  wie  im  natürlichen  Magen  verdaut,  wenn  man  die  Temperatur  auf  jener  des 
Magens  eriiält.  —  Am  Pylorus  und  an  der  Cardia  kommen  auch  grossere  Schieimdrü- 
sen  (schon  von  Samormi  gekannt,  in  neuester  Zeit  dnrch  Ficerieks  bezweifelt),  so 
wie  0,05'"- 0,08'''  hohe  Zöttchen  (wekbe  auch  tat  O»^^^  ^"-huk 

worden)  vor.  Am  Pylorus  sitzen  diese  Z&ttchsa  anf  ^ 
^  Scheidewände  je  zweier  Magendrösdieiiu  vndl 
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von  KroMu  (PUeae  tiUome),  Vielleicht  dienen  sie  zur  AbMNrptkm  dorGetriiikie^  wikke 
schnell  aus  dem  Magen  verschwinden,  und  gar  nicht  in  den  Darmkaoal  gdangak— 
\^\e  Valmla  pylori  hat  hei  verschiedenen  Individuen  eine  sehr  veiKbiedeoe  Geitaft. 
Ihre  Oeffnung  ist  rund  oder  oval,  liegt  selten  in  der  Mitte,  aoodem  nfiiert  äeh  ds 
Darmwand  und  stösst  an  sie  an ,  wodurch  der  Rlappenring  halbmopdl5nnig  wirl 
Leeeling  (Pylorus  anatomico-physiologicc  consideratus.  Argent  1764)  hak  acfaoD  anf 
diese  Spielarten  hingewiesen,  und  Meckel  die  kürzere  oder  längere  VerdamuigiKitTQa 
ihnen  ahbäogig  gehalten.  Die  Laogonfasern  nehmen  an  der  Bildung  der  PylonitUappft 
keinen  Autheil,  und  gehen  gerade  in  jene  des  Zwölffingerdarms  über. 

Die  Bewegung  des  Magens,  Motus  perittalticus,  welche  durch  die  abwecbsebd^ 
Zusnmmenziehung  seiner  Langen-  und  Krcisfasem  bewerkstelligt  wird,  and  von  der' 
Cardia  gegen  den  Pylorus  wurmförmig  fortschreitet,  ist  nur  darauf  berechnet, 
und  nach  jedes  Tbeilchen  des  Mageninhaltes  mit  der  Schteimhaut  in   Berühmng 
bringen,  und  was  bereits  chymificirt  wurde,  in  das  Duodenum  abzustreifen.  Starker^ 
Kraflausserungen  ist  der  menschliche  Magen  nicht  fähig.  Ganze  Weinliecren  undweidC 
gekochte  Hülsenfrüchte  werden  deshalb  durch  den  Magen  nicht  zerdrückt  Die  KrM^ 
mit  welcher  beim  Erbrechen  die  Magencontenta  ausgeworfen  werden,  hangt  haopf. 
sachlich  vom  Drucke  der  Bauchpresse  ab. 
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Der  Zwölffingerdarm  UnleMnum  duodenmn)  besieht  au  dni, 
inillckt  abgerundeter  Winkel  in  einander  übergehenden  Stucken»  wefcbe  n- 
sammen  eine  mehr  aU  halbkreisförmige  Krümmung  um  den  Kopf  des  Pm- 
creas  bilden.  Das  obere  Querslück  geht  vom  Pylorus  über  den  rechlct 
Lumbalthcil  des  Zwerchfells  quer  nach  aussen,  beugt  in  das  vor  den  iiae- 
ren  Rande  der  rechten  Niere  liegende  absteigende  Stuck  um,  wekbes 
in  das  untere  Quer  stuck  übergeht,  dessen  Richtung  vor  der  Aorlaoi 
Vena  cava  ascendenSj  schräg  nach  links  und  oben  geht.  Das  obere  Qier- 
stück  und  das  absleigende  Stück  haben  nur  an  ihrer  vorderen  FUclie  dam 
Bauchfelläberzng,  das  untere  Querslück  liegt  zwischen  beiden  Blitteni  des 
queren  Grimmdarmgekröses  eingeschlossen,  und  hebt  an  seinem  Eade 
untere  Blatt  desselben  als  Anfang  des  Dünndarmgekröses  faltenioraif 
Die  Länge   des  Zwölffingerdarms  misst  zwölf  Daumenbreiten ,  wohtr 
Name  stammt. 

Der  Leer-  und  Krummdarm  (hU.  j^unum  et  üeum)  bilfa  m 
14—16  Fuss  langes  gleichweites  Rohr,  welches,  um  in  der  Baack- ■< 
Beckenhöhle  Platz  zu  finden,  sich  in  viele  Schlingen  krümmen  ■■»  li 
nimmt  die  unteren  und  seitlichen  Theile  der  Bauchhöhle  ein,  and  liHlMi 
untersten  Schlingen  in  die  kleine  Beckenböhle  herabhängen. 

Beide  Darmstücke  werden  durch  eine  grosse  Bauchfi&llfalte,  das  Biat* 
darmgekröse  ^Mesenterium)  an  der  Wirbelsäule  aufgehtngn. 
ginn  dieser  Falte  {Radix  mesenterit)  ist  an  der  hinteren  Baudiwiai 
Wirbelsäule  zu  suchen,  wo  er  schief  vom  zweiten  Lendenwirbel  wm 
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Sywpiiysis  sacro-i/iaca  herabsteigt.  Im  Laufe  gegen  den 
die  Falle  inimer  breiter,  so  dass  sie  einem  Dreiecke  gleichl^ 
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dnittene  Spitze  an  der  Wirbelsaule,  dessen  breite  Basis  am  Dünndarm 
lieft  Da  der  Dünndarm  viele  Krümmungen  macht,  so  muss  sich  das  Hesen- 
terimn  ebenfalls  wie  ein  Jabot  (Halskrause)  in  Falten  legen,  und  erhielt  des- 
Inlb  den  Namen  des  Gekröses.  Je  weiter  sich  der  Dünndarm  von  der 
Wirbelsäule  entremt,  desto  länger  muss  das  Mesenterium  werden,  und  desto 
grösser  wird  die  Beweglichkeit  des  Darms.  Weim  man  das  ganze  Dünn- 
darmconvolut  mit  den  Händen  zusammenfasst,  kann  man  das  Mesenterium 
wie  einen  Fächer  oder  Wedel  hin  und  her  bewegen ,  und  man  versieht 
es  leicht,  dass  d(T  Dünndarm  mit  jeder  Aenderung  der  Körperlage  auch 
seine  eigene  Lage  ändern  muss.  Die  grösste  Entfernung  von  derWirbel- 
Mole  und  somit  die  grösste  Volubililät  hat  die  letzte  Beckenschlinge  des 
Dünndarms,  in  einer  Entfernung  von  sechs  Zoll  vom  Blinddarm.  Diese 
Dkurmschlinge  wird  deshalb  auch  am  häufigsten  sich  in  Schenkel-  und  Lei- 
stenbrüche vordrängen. 

Die  Muskel-  und  Zellhaut  des  dünnen  Darms  bietet  keine  erheblichen 
Modificationen  dar. 

Die  Schleimhaut  dagegen  ist  durch  die  merkwürdige  Bildung  der  Fal- 
ten, Zotten  und  Drüsen  ausgezeichnet. 

1.  Falten.  Sie  finden  sich  1.  als  Querfalten,    Valrnüae  conni- 
Gentes  Kerkringii^  vom  absteigenden  Stücke  des  Zwöliüngerdarms  ange- 
'flogen,  bis  zmn  Blinddarme  hin,  stehen  im  Zwölffingerdärme  enger  an  ein- 
uider,  so  dass  sie  sich  in  hängender  Lage  dachziegelartig  decken,  und  neh- 
oen  successive  an  Höhe  ab.  Sic  umkreisen  nie  ringförmig  die  ganze  Peri- 
pherie des  Darmrohrs,  sondern  höchstens  drei  Viertheile  derselben.  2«  Eine 
längen  falte  (eigentlich  eine  kurze  Längenwulst)  findet  sich  an  der  hinte- 
^^  Wand  des  absteigenden  Stücks  des  Zwölffingerdarms.  Sie  wird  dadurch 
^  Stande  gebracht,  dass  der  gemeinschaftliche  Gallengang,  bevor  ersieh 
in  dieses  Darmstück  einmündet,  eine  Strecke  weit  zwischen  Muskel-  und 
^hleimhaut  nach  abwärts  läuft,  und  dadurch  die  letztere  zu  einer  fast  2^^' 
■^^^hen  und  6^^^  langen  Wölbung  vordrängt.  An  ihrem  unteren  Ende  mündet 
der  gemeinschaftliche  Gallengang,  und  dicht  unter  ihm  der  Ausfuhrungsgang 
der  Bauchspeicheldrüse.  3.  Am  Eintritte  des  Krummdarms  in  den  Blinddarm 
'^Qdet  die  Schleimhaut  eine  doppellippige  Falte  oder  Klappe,  die  B 1  i  n  d  d  a  r  m- 
klappe,  von  5^'^  Höhe  ( Valvula  coli^  s.  FaUopiae^  s.  Tuipii,  s.  BauhitU)^ 
Welche,  wie  das  Kotherbrechen  beweist,  den  Rücktritt  der  Fäcalmassen  aus 
dem  Dickdarm  in  den  Dünndarm  nicht  zu  hindern  vermag.  Sie  enthält  Mus- 
^Ifasern.  Beide  Lippen  der  Klappe  convergiren  5:cnräge  nach  oben,  bilden 
Milien  trichterf&rmigen  Raum,  dessen  Basis  dem  Krummdarme,  und  dessen 
lanzettförmig  offene  Spitze  dem  Grimmdarme  zugewendet  ist.   Die  Klappe 
Wird  am  zweckmässigsten  als  Einschiebung  Gnvagination)  der  Schleim-, 
Zell-  und  Muskelhaut  des  Dünndarms  in  die  Höhle  des  Dickdarms  betrach- 
tet. Der  Bauchfellüberzug  geht  schlicht  über  die  Faltung  der  drei  Häute 
Weg.  Wird  er  ringsum  eingeschnitten,  so  kann  mau  dorr^  ' 
dwme  die  Klappe  verschwinden  machen. 

LAiMMk  der  Anitoiiilc.  8.  Aofl. 
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2.  Zotten.  Von  der  Vahmia ppltH his  zur  Vahndacoä isi die ScU^ 
hant  des  Dünndarms  mit  kleinen,  im  nüchternen  Zustande  Zungen-  oder 
blattförmigen,  im  gefüllten  Zustande  fingerförmigen  Flocken  besetzt,  weldie, 
wenn  man  ein  Stück  Schleimhaut  unter  Wasser  bringt,  flottiren^  und  ihr  ein 
feinzottiges  Ansehen  verleihen.  Sie  sind  die  thätigsten  Organe  der  Absorption 
des  aus  dem  Chymus  ausgeschiedenen  nahrhaften  Speisenextracts  CC^hu\ 
und  werden  Darmzotten,  Vilä  intestinales^  genannt.  Jede  Zotte  besteht 
aus  einer  undeutlich  faserigen ,  fast  homogenen  Grundlage ,  welche  mit  Cy- 
linderepithelium  überzogen  wird.  Ihre  Zahl  und  Grosse  nimmt  gegen  das 
Ende  des  Dünndarms  ab ;  sie  sind  aber  selbst  an  der  dem  Krummdanne 
zugekehrten  Fläche  der  Valvula  coli  noch  nicht  ganz  verschwunden.  Nach 
Krause's  Schätzung  kann  ihre  Menge  vier  Millionen  betragen.  Nimmt  man 
armäherungsweise  die  Oberfläche  einer  Zotte  zu  V4  Quadratlinie  an,  sogiebt 
dies  für  alle,  eine  Flächenausdehnung  von  25  Quadratfuss,  während  die  äus- 
sere Leibesoberfläche  nur  15  Quadratfuss  misst.  —  Der  Beginn  der  Lymph- 
geiasse  in  den  Zotten  ist  noch  nicht  mit  Bestimmtheit  erkannt.  Die  läng- 
sten Zotten  im  Duodenum  haben  0,7^'^  Höhe  und  0,3'^^  Breite. 

Die  Zotten  entstehen  im  Embryo  aus  Schleimhautfalten,  welche  ¥oni 
freien  Rande  aus  immer  tiefer  und  tiefer  eingekerbt  werden. 

8.  Drüsen.  Der  Dünndarm  ist  reich  an  Drüsen,  und  es  findet  sich 
eine  vierfache  Fonnation  derselben.  1.  Die  Lieberkühn 'sehen  Dräs- 
chen (0,2'"  lang,  0,08'" breit)  stehen  um  die  Basen  der  Zotten,  zu  6—8, 
in  einem  Kranze.  Sie  sind  an  Form  und  Bau  den  Magensaftdrüsen  analog, 
und  werden  (ur  die  Secretionsorgane  des  Darmsaßs ,  Saccus  entericus^  ge- 
halten. Sie  kommen  grösser  und  zahlreicher  auch  im  Dickdarme  vor-  2.  Die 
zerstreuten  Schleimdrüsen  (0,2'" —  l'"  gross)  finden  sich  eben- 
falls durch  das  ganze  Gedärm,  aber  nie  dichtgedrängt,  sondern  solitär  ste- 
hend. Sie  sind  von  der  Grösse  eines  Stecknadelkopfes,  wölben  die  über  sie 
weglaufende  Schleimhaut,  und  können^  da  sie  ziemlich  derbe  Wandungen 
haben ,  zuweilen  schon  durch  das  Gefühl  als  Höckerchen  wahrgenommen 
werden,  an  deren  Spitze  ihre  punctförmige  Mündung  liegt.  3.  Die  Fe y er- 
sehen Drüseninseln  gehören  nur  dem  Ueum  an,  an  dessen  freiem 
Rande  sie  sich  vorfinden.  Ihre  Zahl  variirt  sehr,  so  wie  ihre  Dimensionen. 
Sie  bestehen  aus  80  —  500,  hirsekom-,  selbst  hanfkomgrossen  Dräschen, 
welche  auf  einen  Fleck  zusammengedrängt  liegen,  und  gewöhnlich  mit  einem 
gewulsteten  Schleimhautrand  umgeben  werden.  Der  Längendurchmesser 
einer  Insel  ist  immer  nach  der  Länge  des  Darms  gerichtet«  Jedes  einzetae 
Element  einer  Peyer'schen  Drüsengruppe  ist  ein  vollkommen  geschlossenes 
Säckchen,  welches  nur  unter  besonderen  Umständen  seiner  Reife,  oder  unter 
pathologischen  Bedingungen ,  sich  in  die  Darmhöhle  öffnet.  Bei  Menscheo 
habe  ich  sie  immer  offen ,  bei  Thieren  immer  geschlossen  gefunden.  4.  Die 
Brunner *schen  Drüsen  (0,1'"— 0,6'" gross)  sind  blos  dem  Duodenom 
eigen.  Jede  einzelne  Drüse  ist  aus  traubig  vereinigten  Acinis  zusammen|^ 
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seilt  Ihre  AusfubningsgSngc  sind  etwas  gewunden,  und  mänden  mit  Oeff- 
mmgen,  welche  kaum  grosser  als  die  einer  Lieberkühn  sehen  Drüse  sind. 

Die  im  Dickdarm  vorfindlichen  zahlreichen  Drüsen ,  miterscheiden  sich 
von  den  Lieberkühn'schen  nur  durch  ihre  Grösse,  welche  fast  das  Doppelte 
der  letzteren  betragt. 

Der  Bau  der  Darmzotten  ist,  was  die  Ursprünge  der  Lymphgefasse  in  ihnen  be- 
biffty  gegenwärtig  noch  Gegenstand  einer  Gontroverse.  Lieöerkühn  nahm  in  jeder  Zotte 
eine  Höhle  an,  die  an  der  Spitze  der  Zotte  geöffnet  sei,  und  an  der  Basis  der8ell)en 
mit  einem  LjmpbgefSsse  in  Verbindung  stehe.  Dies  ist  die  Ämtmlla  Ueberkühniana, 
T^tUmmMCuhu  vtuis  ladet  extenditur  in  amtmlhilam  s,  veskulam  ovo  kaud  abstmäem,  in 
aiitu  apice  forammuhan  quoddam  exiguum  microscopio  detegitur,^  (De  fahr,  et  act 
Tillorum.  Lond.  1782.  pag.  3.)  Es  wurde  somit  jedes  Lymphgefass  mit  offenen  Mün- 
dungen— wie  die  Ftmeta  Itierymalia  der  Thräoenröhrcben  —  beginnen.  Die  offenen 
Mündungen  wurden  von  Hetoson  bestritten,  und  von  Budolpki  und  Foknuam  bleibend 
widerlegt.  Die  Existenz  der  centralen  Uöhleaber  bleibt  problematisch.  Ifflfter  (Hand- 
buch der  Phys.  1.  Bd.  3.  Absch)  fand  die  Höhle  beim  Kalb,  Schaf,  Kaninchen  $  ver- 
misste  sie  bei  Hunden,  Schweinen  und  Katzen.  Die  menschlichen  Darmzotten  sollen 
sie  besitzen  (Gerlackf  Frericks),  und  Schwann  will  sie  sogar  mit  Quecksilber  injicirt 
haben.  Wurde  in  ein  unterbundenes  Darmstück  eines  Schafes  Milch  mit  Gewalt  injicirt, 
so  zeigten  sich  in  den  walzenförmigen  Zotten  einfache,  und  in  den  breiten  Zotten 
mehrere,  untereinander  anastomoslrende,  gegen  den  freien  Zottenrand  gerichtete  und 
daselbst  blind  endigende  Lymphgefässc.  Henle  (Symbolae  ad  anat.  villorum.  Fig.  12.  A) 
und  Vogel  (Schmidt* s  Jahrb.  XXVI.  pag.  266.)  erklären  sich  für  die  blinden  Anfänge 
der  Chylusgefasse ,  welche  in  den  schmalen  Zotten  keulenförmig,  in  den  breiten 
spitzig  und  rankcnförmig  sein  sollen.  Krause  (Handbuch  der  menschl.  Anat.  p.  627.) 
Usst  es  zweifelhaft,  ob  die  Chylusgefasse  allein  aus  Netzen  der  Zotte,  oder  aus  blin- 
den Anfangsbläschen  entspringen,  und  Valentin  (ReperL  1838.  pag.  100.)  erklart  sich 
entschieden  für  den  netzförmigen  Ursprung.  Ich  halte  die  Schlüsse,  dieauf  Injectionen 
der  Chylusgefasse  mit  Quecksilber  basirt  sind,  für  sehr  unsicher.  Da  auch  die  feinsten 
Lymphgefasse  noch  Klappen  besitzen,  so  bleibt  es,  wenn  die  eingedrungene  Queck- 
silbersaule mit  convexer  Oberfläche  stehen  bleibt,  immer  zweifelhaft,  ob  sie  an  ein 
wirklich  blindes  Ende  eines  Lymphgefasses  gekommen  ist,  oder  durch  ein  Klappenpaar 
nur  aufgehalten  wurde.  Die  Untersuchung  einer  durch  Ghylusabsorption  gefüllten  Zotte 
kann  über  diese  Frage  nichts  entscheiden ,  da ,  wenn  es  überhaupt  keine  offenen 
Saugmfindungen  an  der  Zotte  giebt,  das  ganze  Parenchym  der  Zotte  mit  Chylus  ge- 
trankt werden  muss,  bevor  dieser  in  das  Lumen  der  Lymphgeiasse  gelangt.  Der  Ana- 
logie nach  zu  urtheilen,  sollten  wohl  die  Lymphgefässc  des  Darmes,  wie  die  der  übri- 
gen Häute  entspringen,  und  also  Netze  bilden  {Mascagni,  Lauth,  Fohmann),  welcher 
Ansicht  ich  um  so  lieber  anhänge,  als  die  Injectionen  der  klappenlosen  Chylusgefasse 
bei  Amphibien  (Pseudopus,  Emys,  Coluber),  wozu  ich  statt  des  seiner  Schwere  we- 
gen nicht  zu  empfehlenden  Quecksilbers,  wcissgefarbte  kalte  Harzmassen  anwendete, 
mir  eine  netzförmige  Verbreitung  der  feinsten  Chylusgefasse  nachwiesen.  Ob  diese 
Netze,  welche  sich  im  injicirten  Zustande  natürlich  nicht  auf  die  Beschaffenheit  ihrer 
Wände  untersuchen  lassen,  durch  Lymphgefässc,  welche  mit  eigenen  Wandungen 
versehen  sind,  gebildet  werden,  oder  ob  sie  uicht  vielmehr  die  einer  eigenen  Wan- 
dung entbehrenden  Interstitia  des  faserigen  Grundgewebes  der  Zotte  sind,  kann  ich 
nicht  mit  Bestimmtheit  angeben.  Letzteres  erscheint  mir  jedoch  nicht  ganz  unwahr- 
scheinlich, da  es  mir  nicht  gelingen  wollte,  im  Gewebe  der  injicirten,  und  auf  einer 
Glasplatte  sorgfältig  zerzupften  Zotten,  Lymphgefässc,  oder  auch  nur  Fragmente  der- 
aelheo  aulkuffnden.  —  Eine  eben  so  wichtige  Rolle  wie  die  Saugadem  spielen  die 
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TcMB  der  Zotteo  bei  der  AbMqitioii.  Der  Anthnl,  den  äe  hiebei  babeo,  'm  ämdk 
Temefae  oooetaürt  (Siebe  JtaOer't  Phys.  L  Bd ,  V.  Cam  Tom  Verhalten  der  BlolgB- 
fiMe  bei  der  Resorption.)  Die  Zottenve nc  enbteht  nicbt  durch  Cmbengen  der  Spiliei 
der  CapÜlararterien  in  ein  eenbales  Slimmchen,  sondern  bildet  skh  ans  einem  ober 
BaeUicben  Venennetze,  ans  wekliem  mehrere  Veneostanuncben,  worunter  eines  doich 
Dicke  sich  aoszeichnety  an  der  Basis  der  Zotte  in  die  Zellscbicht  der  Schleimhaiit  ein- 
treten.  Injidrtman  ein  Darmstock  doitb  einen  Ast  der  Vemm  wusetUenemj  und  die  Ihw 
erfult  nicht  das  gan»  Capülanystem,  so  erhält  man  nur  die  Basis  der  Zotte  iopwt, 
während  eine  ähnliche  hijection  von  der  Arterie  ans  zuerst  in  das  GapiUameli  der 
Spitsen  der  Zotte  eindrin^,  und  von  hier  gegen  die  Basis  Torriickt  —  Freien  Ghyhis 
in  der  Höhle  des  Dünndarms  habe  ich  nie  gesehen,  und  finde  es  deshalb  mwtitthift, 
die  Verrichtung  des  Dünndarms  GiTÜfieation  zn  nennen.  Die  Bildung  des  Gbytai  Ht 
Tiefanehr  Geschäft  der  Dannzotten,  und  aU  solches  gleichzeitig  mit  ihrer  Absoiptioo. 
Wenn  man  frischen  Chjh»  untersuchen  will,  wird  man  ihn  Tergebens  fai  der  Dans- 
hohle  suchen  —  er  muss  aus  einem  Chyfaisgefäss  geholt  werden. 

Btßdte  macht»  die  Beobachtung,  dass  gefirtites  Terpentinöl,  welches  in  die 
Beye/schen  Drusen  injicirt  wird,  regelmässig  und  leicht  in  die  LymphgefässedesDv- 
mes  übergeht  Da  er  ferner  den  Inhalt  der  Afyer'sdien  Drüsen  jenem  der  üiMigen  Lymph- 
drüsen gleich  land,  so  hält  er  die  IVyer'schen  Drüsen  für  in  die  Darmwand 
seoe  Lymphdrüsen  (Denkschriften  der  kaisL  Akademie  der  Wissensch.  II.  Bd.) 
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Das  letzte  Stück  des  Daum ,  welches  ans  der  kleinen  Beckenhdhle  nr 
FauM  UkEca  dexira  aofsteigt ,  inserirt  sich  nicht  in  den  Anfang  des  dicken 
Credanns,  sondern  nebenan.  Das  über  die  Insertionsstelle  des  Ileom  nach 
unten  hinausragende  Stück  des  Dickdarms  ist  der  Blinddarm  ChUe- 
Sanum  coecum\  welches  sich  zum  Ileum  so  verhält,  wie  der  Fundus  ven- 
iricuä  zum  Oesophagus.  Der  Blinddarm  liegt  auf  der  Fascia  iiiaca  dextra^ 
nd  ist  durch  den,  von  seiner  inneren  Gegend  entspringenden  ,2  —  3  Zoll 
kmgen,  wurmförmigen  Anhang  (.Processus  tertnicularis)  kenn- 
btr.  Auf  den  Blinddarm  folgt  der  Grimmdarm  (Colon) y  welcher  vor 
der  rechten  Niere  bis  zur  concaven  Fläche  der  Leber  aufsteigt  (Xüim 
ascendens) ,  dann  unter  der  Curvatura  mqfor  rentriculi  quer  nach  links 
geht  (Colan  iransversum\  um  am  unteren  Ende  der  Milz,  vor  der  linken 
Niere  wieder  nach  abwärts  zu  laufen  (Colon  descendens}j  und  mittelst 
der  Flexura  siffmoidea  s.Sromanum  in  denM  astdarm  (hUesiiman  rec- 
tum) überzugehen,  welcher,  von  der  link«.n  Symphysis  sacro-iHacav^ 
Inder  Concavitat  des  Kreuzbeins^  ohne  Krümmungen  zu  bilden,  (daher 
der  Name  rectum)  herabsteigt,  tmd  am  Mittelfloische  vor  der  Steissbein- 
spitze  in  der  Afteröffnung,  Anus^  ausmündet.  Der  deutsche  Name 
Mastdarm  verdankt  seinen  Ursprung  der  reichlichen  Fettablagerung 
unter  dem  Bauchfellüberzuge  dieses  Darmstücks. 

Der  Dickdarm  zeichnet  sich  durch  seine  Weite ,  seine  Ausdehnbarkeit, 
I  sene  zeitig  ausgebuchtete  Oberfläche  (Hatistra)  vor  dem  DüraidanBe 
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108.  Seine  Lange  misst  zwischen  4  —  5  Fut».  Seine  Haute  besitzen  folgende 
Sigenthümlichkeiten. 

Der   Peritonealflberzug  ist  nur  am  Colon  tratuversum^   am 
MTarmfortsatze ,  und  am  S  romanum  vollständig.  An  den  übrigen  Stücken 
les  Dickdarms  bleibt  ein  grösserer  oder  geringerer  Theil  ihrer  hinteren 
FUche  ohne  Ueberzug,  und  wird  nur  durch  Zellgewebe  an  die  benachbar- 
ten Stellen  der  Bauch-  oder  Beckenwand  befestigt«  Der  Mastdarm  hat,  vom 
dritten  Kreuzwirbel  angefangen ,  gar  keinen  Bauchfellüberzug.  Die  Darm- 
slfleke  mit  unvollkommenen  Bauchfellüberzügen  haben  deshalb  keine  wah- 
ren Mesenterien  (doppelblätterige  Aufhängebänder),    und  das  nur  einen 
Theil  ihrer  Oberfläche  deckende  Peritoneum  gestattet  ihnen  nur  einen  ge- 
ringen Grad  von  Beweglichkeit.  Nur  wenn  sich  diese  Darmstficke  bei  Rela- 
xation des  Zellgewebes,  welches  sie  an  die  Bauchwand  heftet,  von  letzte- 
rer entfernen  (was  jedesmal  geschehen  muss ,    wenn  sie  den  Inhalt  eines 
Leisten*  oder  Schenkelbruches  bilden),  ziehen  sie  das  Peritoneum  als  Falte 
nach  sich ,  jedoch  ohne  dass  sich  die  beiden  Blätter  derselben  an  einander 
legten,  und  einen  vollkommenen  Peritonealüberzug  des  vorgefallenen  Darm- 
stückes bildeten.  Man  kann  insofern  nur  unrichtig  von  einem  Mesocoecuniy 
Mesocoüm  ascendens  et  dencendens^  und  Mesorectttm  sprtche^n'j  dagegen 
ein  Mesocolon  (ransverswn ,  ein  Mesenteriwn  ctirvaturae  sigtnoideae  und 
ein    Mesenterimn  processus  vermicularis  unter  denselben  Verhältnissen 
existirt,  wie  das  Mesenterium  am  Dünndarm.  Am  Ck)Ion  und  Rectum  fin- 
den sich  noch  beutelf&rmige,  mit  Fett  gefüllte  Verlängerungen  des  Bauch- 
fellüberzuges,  welche  AppetuUces  epiploicae  s.  OmerUula  genannt  werden, 
und  am  Colon  transversum  verlängern  sich  beide  Blätter  der  Peritoneal- 
haut  zu  einer  langen  und  breiten,  mehr  weniger  fettreichen  Duplicatur,  wel- 
che wie  eine  Schürze  das  Convolut  der  dünnen  Gedärme  deckt,  und  an 
ihrem  unteren  Rande  mit  derselben  Duplicatur,  die  vom  grossen  Magenbo- 
gen herabsteigt,  zum  grossen  Netze  (^Omentum  majus)  zusammenfliesst* 
Jener  Theil  des  grossen  Netzes,  der  zwischen  Magen  und  Cohm  tramver- 
mm  liegt,  heisst  Omentum  gastro-colicum  (er  ist  nur  zweiblätterig),  — 
der  vom  Colon  über  die  dünnen  Gedärme  herabhängende  Theil  wird  Omen" 
tum  coücum  genannt ,  und  ist  aus  vier  Bauchfelllamellen  zusammengesetzt* 
Die  Muskelhaut  des  Dickdarms  schiebt  ihre  Längenfasem  auf  drei 
Stränge  zusammen,  welche  Fasciae  (auch  Taeniae  Valsalvae^  s,  Uga- 
menta  coU)  heissen.  Sie  sind  besonders  am  Colon  deutlich.  Die  erste  Fascia 
liegt  längs  der  Anheftungsstelle  des  Omentum  colicum^  die  zweite  am  Me- 
senteriakande,  und  die  dritte  ist  frei.  Sie  werden  deshalb  als  Fascia  Omenta- 
Ui^  mesenterica  und  libera  unterschieden.  Die  Zirkelfasern  bedingen,  durch 
ihr  stellenweise  stärkeres  Einschnüren  des  Darms,  die  oben  erwähnten  Hau- 
Mtra  s.  Cellulae^  in  welchen  der  Koth,  durch  fortwährende  Aufsaugung 
seiner  flüssigen  Bestandtheile,  härter  wird,  und  sich  zu  ballen  anfängt.  Am 
Ende  des  Mastdarms  mehren  sie  sich,  und  bilden  einen  3^^^  —  4'^^  breiten 
Maskebring,  —  den  Sphineter  arU  internus  —  der  den  After  hermetisch 
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«cUiesst,  und  durch  den  Sphincter  ard  extermu  (der  aber  nicht  mehr  der 
Muskelhaut  des  Darmes  angehört)  unterstützt  wird. 

Die  Schleimhaut  bildet  viele,   in  Abständen  von  V«'' — *A"  ^ 
einander  folgende,  FMen  CPltcae  8ffffnoideae\  welche  nie  mehr  als  die  halbe 
Peripherie  des  Darmes  einnehmen^  %" — V«"  '"  die  Darmhöhle  vorragen, 
und  im  Intestinum  rectum^  nur  im  obersten  Theile  desselben,  obwohl  viel 
weniger  erhaben^  vorkommen.  Sie  besitzt  keine  Zotten,  und  von  den  Drü- 
sen des  Darmes  erhalten  sich  nur  die  Lieberkühn*schen  und  die  zerstreuten 
Schleimdrüsen.  Am  After muss  sie  sich,  der  Schnürmuskehi  wegen,  in  Ion-  - 
.gitudinale  Falten  legen,    zwischen  welchen  zuweilen  QuerfSltchen  einge-  - 
schaltet  werden ,    wodurch  Gruben  entstehen ,   welche  von  Morgagni  für   * 
Schleimdrüsen  gehalten  wurden  —  Sinus  Morgagni.  Fremde  Körper  (z.  B.  « 
Nadeln,  Fischgraten,  Knochensplitter),  welche  mit  den  Nahrungsmitteln  zu-  — 
fallig  verschluckt  wurden ,  können,  nachdem  sie  den  langen  Weg  durch  deiK-3 
ganzen  Verdauungsschlauch  zurückgelegt  haben,  in  diesen  Gruben  desAften«L 
angehalten  werden,  und  das  Einschreiten  der  Kunsthülfe  nothwendigmachei^ 

§.  234.  NuskelD  des  Aßers. 

Die  der  Willkür  unterworfenen  Muskeln  des  Afters  sind  der  äussere 
Schliessmusskel  und  der  paarige  Hebemuskel  des  Afters. 

Der  äussere  Schliessniuskel,  AI.  sphincier  ani ext,  entspringt 
von  der  Steissbeinspitze,  umgreift  mit  zwei  seitlichen  Schenkeln  die  After- 
öffnung, und  verliert  sich  vor  dem  After  in  den  i/.  bulbo- cavernosus  beim 
Manne,  und  den  Consiriclor  ctmni  beim  Weibe.  Theile  beschreibt  an  ihm 
noch  eine  tiefliegende  Schichte,  welche  als  ein  4'"  —  6'"  tiefer  Trichter, 
das  untere  Mastdarmende  sammt  den  Sphincter  internus  umgreift.  —  Der 
•  äussere  Schliessmuskel  enthält  dieselben  quergestreiften  Muskelfasern,  welche 
in  allen  willkürlich  wirkenden  Muskeln  vorkommen.  —  Die  Fasern  des 
inneren  Schliessers  stimmen  mit  den  Kreismuskelfasern  der  Gedärme 
fiberein. 

Der  Aufheber  des  Afters,  M»  levaiar  ani^  liegt  zwischen  der 
Fascia  perinei  und  Fascia  pelvis  9  entspringt  vom  Arcus  lendmeus  der 
letzteren,  so  wie  von  der  hinteren  Fläche  des  Schambeins  (über  dem  Ob- 
turator  intemus\  dem  absteigenden  Aste  desselben,  und  der  S^9ina  assis 
ischii.  Beide  Levatores  convergiren  nach  unten,  fliessen  mit  dem  Sphincter 
ani  exL  zusammen,  und  hängen  auch  an  die  Prostata,  den  Harnblasengrund, 
und  bei  Weibern  an  die  Scheide  an.  Zieht  den  After  einwärts. 

Wenn  sich  Tkonuom*»  Entdeckung  bestätigte,  dass  die  Fasern  jedes  LefD&tor  eine 
Schlinge  um  den  entgegengesetzten  Afterrand  bildeten,  so  wurde  durch  die  gleich- 
leitige  Wirkung  beider,  der  After  nicht  blos  einwärtsgezogen,  sondern  zugldcfa  fester 
zugesclilossen  werden. 

Man  hatte  allgemein  die  irrige  Ansicht«  dass  der  Darmkoth  sich  im  unteren  Endo 
des  Mastdarm  ansammlci  und  durch  Druck  auf  die  Sphincteren,  das  Bedurftatai  te 
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EoÜeeruDg  veranlasse.  Dass  die  Kothsaule  nicht  bis  su  den  beiden  Schliessmuskeln 
berabreiche,  sondern  höher  oben  durch  einen  dritten  Sphincter  am  Herabsteigen  ge« 
hindert  werde«  ist  eine  Thatsacho,  von  welcher  die  praktische  Chirurgie  viel  früher, 
als  die  Anatomie  Notiz  genommen  hat  Waren  die  beiden  Schliessmuskeln  die  einzigen 
Kräfte,  die  die  Faces  zurückhielten,  so  müsste  bei  jeder  Operation,  durch  welche  die 
Sphinctoren  zerschnitten  werden  (Operation  der  MastdarmOstel,  Exstirpation  des  Anus, 
Mastdarm-BlasenschnittX  Unvermögen  den  Stuhlgang  zurückzuhalten  eintreten,  was, 
laut  Zeugniss  der  Erfahrung,  nicht  der  Fall  ist.  Untersucht  man  den  Mastdarm  mit 
der  Sonde  oder  dem  Finger,  so  Gndet  man  seinen  Raum  über  den  Sphincteren  jedes- 
mal leer,  selbst  wenn  mehrere  Tage  kein  Stuhl  entleert  wurde.  Drei  bis  vier  Zoll 
über  dem  Anus  stösst  die  Sonde  auf  ein  Hindemiss,  und  kann  von  hier  aus  nur  mit 
einiger  Kraft  welter  geschoben  werden.  Das  Hindemiss  rührt  von  einer  permanenten 
Zusammenziehung  des  Mastdarms  her ,  welche  bis  zum  Anfange  des  Reotums  (Ende 
des  S  romaman)  sich  erstreckt.  Diese  kann  nur  durch  die  stärkere  Wirkung  der  Kreis- 
iasem  erfolgen ,  und  letztere  verdienen  hier  somit  den  Namen  eines  Sphincter  terliuM. 
Die  anatomische  Untersuchung  lehrt  zugleich,  dass  in  vielen  Fallen  die  Kreislasem  des 
Mastdarms  4  Zoll  über  dem  After  sich  dichter  aneinander  legen,  und  einen  stärkeren 
Ring  bilden,  als  über  oder  unter  dieser  Stelle.  Ich  habe  nur  einmal  einen  Zusammen- 
hang dieser  Kreisfasem  mit  dem  Periost  des  Kreuzbeins  deutlich  erkannt  und  öffentlich 
demonstrirt  Vetpeau  hat  ihn  öfters  gesehen  (Malgmgiie,  anat  chir.  pag.  379).  Wenn 
auch  in  einzeben  Fällen  das  Dasein  dieses  dritten  Schnürmuskels  nicht  als  stärkere 
Entwicklung  der  Kreisfaserschicht  anatomisch  nachzuweisen  ist,  so  ist  doch  die  Exi- 
stenz desselben  eine  p  h  y  s  i  o  I  o  g  i  s  c  h  e  N  o  t  h  w  e  n  d  i  g  k  e  i  t,  die  von  £i«A'<m^>  ^'i^^im, 
Houston,  richtig  gewürdigt  wurde.  Nelaton  (^Velpeau,  anat.  chir.  3.  cd.  introd.)  hat 
ihn  als  Sphincter  ani  snperior  beschrieben.  Der  Darmkoth  wird  sich  also  nicht  im  un- 
teren Mastdarmonde,  sondern  in  der  Curvatura  sigmoidea  ansammeln,  wek^he  im  leeren 
Zustande  an  der  Seite  des  Mastdarmes  in  die  Beckcnhöhle  herabhängt,  sich  durch  ihre 
successive  AnfuUung  erhebt  und  dreht  (wie  der  volle  Magen)  und  die  Faces  auf  den 
oberen  Schliessmuskel  drücken  lässt,  welcher  nachgiebt  Nun  rücken  die  Faces  bis 
zum  Anus  herab^  und  können  nur  mit  grosser  Anstrengung  der  beiden  Sphincteren 
eine  Zeitlang  zurückgehalten  werden,  wozu  selbst  die  Hinterbacken  mitwirken  müssen, 
um  den  Entleerungsdrang  zu  überwinden.  Man  hütet  sich  deshalb  in  dieser  kritischen 
Lage  grosse  Schritte  zu  machen. 

§.  235.  Leber.  Aeussere  Verhältnisse  derselben. 

Die  L  e  b  e  r ,  Hepar  «•  Jecur  ^  das  grösste  und  schwerste  Eingeweid, 
von  rothbrauner  Farbe  und  derbem  Gefüge,  liegt  im  rechten  Hypochondrium, 
und  erstreckt  sich  durch  die  Regio  epigastrica  bis  zum  linken  Hypochon* 
driom  herüben  Sie  hat  eine  länglich  viereckige  Gestalt  mit  abgerundeten 
Winkein.  Ihr  vorderer,  unter  den  Rippen  und  dem  Schwertknorpel  her- 
TOTragender Rand ,  ist  schneidend,  und  mit  einem,  das  vordere  Ende  des 
Ug.  suipensorii  aufnehmenden  Einschnitte  versehen.  Der  hintere  stumpfe 
Rand  liegt  an  der  UebergangssteUe  der  Pars  lumbaUs  diaphragmatU  in  die 
hars  castalüf.  Er  steht  zugleich  höher  als  der  vordere,  wodurch  die  Lage 
der  Leber  nach  vom  abschüssig  wird.  Der  rechte  Rand  ist  eine  Fortsetzung 
des  hinteren,  und  der  linke  Rand,  gegen  welchen  sich  die  Masse  der  Leber 
aDmllig  verdünnt ,  ist  in  einen  spitzigen  Zipf  ausgezogen ,  welcher  vor  der 
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Cardia  des  Magens  Uegl.  Ihre  obere  ^  coBTexe,  zugleich  etwas  nadi  Ton 
geneigt«  Fläche  schnu'egt  sich  an  die  Concavität  des  Zwerchfelk  an.  Dts  n 
sie  befestigte  Lig.  suspetuorium  Aepaiis  bezeichc^rt  die  Grenze  zwischen 
dem  rechten,  grösseren,  dickeren,  und  dem  linken,  klcinrren,  mid  dümie 
ren  Leberlappen  —  Lobus  hepaiis  dexter  et  shUtler-  Die  untere ,  zi^eidi 
nach  hinten  gerichtete  Flüche  berührt  das  obere  Ende  der  rechten  Nieret 
und  erhält  von  ihr  einen  seichten  Eindruck.  Sie  deckt  das  Ende  des  ao&tei- 
genden,  und  den  Anfang  des  queren  Grinundarms,  den  Pylorus,  und  einen 
Theil  der  vorderen  Magenfläche ,  und  zerfallt  durch  drei ,  sich  wie  die  Li- 
nien eines  H  kreuzende  Furchen,  in  \ier  Abtheilungen  oder  Lappen.  Die 
Furchen  werden  als  Fo$sa  langitudinaiis  äextra  ei  sinMra  und  Ahm 
iranstersa  (Pforte,  Foria  hepaiis^  bezeichnet  Rechts  von  der  Fma 
kmffiiudinaiU  dextra  Uegt  der  rechte  Leberlappen^  links  von  der  Foua 
hmgUudinaUs  shUsira  der  linke.  Vor  der  Fossa  transrerta  liegt  zwischen 
den  beiden  fitf«£r  /ongiiiuiinaii'öus  dtr  \\tr eckige ^  hinter  ihr  derSpi- 
geTsche  Leberlappen,  welcher  letztere  mit  einem  stumpfkegelformigen 
Höcker  (Jubercutwn  papilläre)^  und  mit  einem,  gegen  den  rechten  Leber- 
lappen hinziehenden  Fortsatz  {Jvberculum  caudaium)  ausgestattet  ist«  Jede 
FoualangUudinaUg  wird  durch  die  FoMsa  iransrersa,  welche  sie  schneidet, 
in  eine  vordere  und  hintere  Abtheilung  gebracht.  Die  rechte  Längenfurche 
enthält  in  ihrer  vorderen  Abtheilung  die  Gallenblase ,  in  ihrer  hinteren  die 
Vena  cata  ascenderu:  die  linke  Längenfurche  vom  das  Nabelband  der  Le- 
ber^ hinten  den  Ductus  tenosus  ArarUii.  Die  Pforte  ist  die  Aus-  und  Ein- 
trittsstelle der  Gefasse  und  Nerven  der  Leber,  mit  Ausnahme  der  Venaek- 
paUcae.  Die  Oberfläche  der  Leber  ist  vom  Peritoneum  überzogen,  welches 
sich ,  vom  Zwerchfell  aus ,  gegen  die  Leber  einstülpt ,  und  dadurch  zwei 
Falten  bildet,  die  als  Bänder  der  Leber  beschrieben  werden.  Das  Anf- 
hingeband  der  Leber,  Ug.  Suspensorium^  ist  senkrecht  gestellt,  ent- 
springt an  der  concaven  Zwerchfellstelle  und  an  der  Mittellinie  der  vorderen 
Bauchwand  bis  zum  Nabel  herab ,  und  inserirt  sich  an  der  convexen  Leber- 
lliche  j  vom  Einschnitte  des  vorderen  Randes  bis  zum  hinteren ,  wo  es  mit 
dem  Kranzbande ,  Ug.  coranarium ,  zusammenfliesst ,  welches ,  ebenfalls 
vom  Zwerchfelle  kommend,  am  hinteren  stumpfen  Leberrande  sich  befestift. 
Die  beiden  BUtter  dieser  Falten  weichen  an  der  Leber  aus  einander,  um  sie 
zu  umhüllen,  streifen  aber  über  die  Furchen  der  Leber  und  ihren  Inhalt  ober- 
flächlich weg.  Nur  der  vordere  Abschnitt  der  linken  Längenfurche  wird 
vom  Peritonealüberzuge  der  Leber  ausgekleidet,  welcher  zugleich  das 
Nabelband  der  Leber  einhüllt.  Letzteres  ist  ein  rundlicher,  zelliger 
Strang  (daher  auch  L^-  teres  genannt),  der  vom  Nabel  zur  genanntea 
Furche  läuft ,  und  in  den  unteren  freien  Rand  des  Aufhängebandes  einge* 
schlössen  ist 

Der  Peritonealüberzug  der  Leber  setzt  sich  zu  anderen  Baucheingewci- 
den  fort,  und  zwar:  1.  zum  kleinen  Bogen  des  Magens,  als  Omentum  tHimm 
s,  hepato-gttsirteum^  2«  zum  Zwölffingerdarme ,  als  Ug.  Aepatthtluoiamki 
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S.  luni  oberen  Theile  der  rechten  Niere ,  lAg.  hepaiihrenale ,  und  4.  zur 
rechten  Krflnunung  des  Colon,  als  Lfg.  hepaUhcolicum.  Zwischen  dem  Lig. 
hepato-duodenioJte  und  einer  ahnlichen  Bauchfellfalte,  welche  von  der  vorde- 
ren Wand  des  Duodenum  zur  Niere  herübergeht,  befindet  sich  eine  schlitz- 
förmige Oeffnung  iFmamen  Winstavif)^  welche  zu  einem,  hinter  dem  Ma- 
gen und  dem  Omentum  minus  liegenden  Räume  der  Peritonealhöhle  Tührt 
(Saccus  perUanei  retroveniricuiaris  s.  Bursa  omentalis). 

Bevor  man  die  Leber  herausnimmt,  um  ihre  untere  Fläche,  deren  Lap- 
pen und  Gruben  mit  ihrem  Inhalte  zu  studiren,  müssen  die  Geiassverbindun- 
gen  derselben  in  der  Leiche  präparirt  werden.  Man  eröffnet  die  Brusthöhle, 
und  tragt  von  den  Rippen  so  viel  ab,  als  nölhig  ist,  um  die  Leber  gegen  die 
Longen  hinaufschlagen  zu  können,  wodurch  ihre  untere  Flache  zur  oberen 
vrird»  Das  Ug.  hepato-duodenale  spannt  sich  dabei  strangartig  an,  und 
muss,  da  es  die  grossen  Gefasse  enthält ,  welche  der  Galienbereitung  vor- 
stehen, zuerst  untersucht  werden.  Man  praparurt  seinen  Bauchfellübcrzug 
los,  und  findet  in  ihm  eingeschlossen  ein  Gefassbüudel ,  in  weichem  sich 
folgende  Stämme  isoliren  lassen :  1 .  Die  Art,  hepatica.  Sie  liegt  links  und 
oben  im  Gefassbüudel,  und  kann  leicht  bis  zu  ihrem  Ursprünge  aus  der  Art. 
ccMfiKoc»  verfolgt  werden.  2»  Der  gemeinschaftliche  Gallengang, 
Ductus  choledochus  (x^Xii,  Galle,  iz^oixii^  leiten),  rechts  und  unten 
gelegen.  Man  verfolgt  ihn  gegen  die  Leber  zu,  und  sieht  ihn  sich  in  zwei 
Aestc  theilen^  deren  einer  zur  Pforte  geht  —■  Lebergallengang,  Ductus 
hepaUcus^  —  der  andere  mit  dem  Halse  der  Gallenblase  sich  verbindet,  — 
Gallenblasen-Gallengang,  Ductus  cysticus.  Der  Ductus  choie- 
dochus  hat  den  Umfang  eines  dünnen  Federkiels,  der  D.  cysticus  und  hepa- 
tkus  sind  noch  etwas  dünner.  Oeffnet  man  irgend  einen  grösseren  Gallen- 
gang, so  findet  man  in  ihm,  nebst  dev  Einmündungen  seiner  Nebenäsle, 
zwei  gegenstandige  Reihen -von  feinen  Oeffnungen,  welche  eigenthümlichen 
und  sehr  entwickelten  Drüsen  des  Gallenganges  angehören  (Jheile)  (?). 
Nun  trennt  man  das  Colon  transversum  von  seinen  Verbindungen  mit  dem 
Magen  und  der  Leber,  und  schlägt  es  nach  unten.  Dadurch  wird  die  Krüm- 
mung des  Zwölffingerdarms  und  der  von  ihr  umschlossene  Kopf  des  Pan- 
creas  zuganglich  Man  präparirt  ihren  Bauchfellüberzug  los,  lüftet  den  rech- 
ten Rand  des  absteigenden  Stücks  des  Z\^  ölffingerdarms ,  verfolgt  den  DuC' 
tus  ckoledocbus  ntich  abwärts,  und  findet,  wie  er  die  hintere  Wand  des 
Duodenum  schief  nach  unten  durchbohrt ,  und  durch  Aufheben  der 
Schleimhaut,  die  beim  Dünndarm  erwähnte,  einzige  Längenfalte  dessel- 
ben bildet.  Schneidet  man  den  Ductus  clialedochus  irgendwo  an,  und  führt 
dnrch  ihn  eine  Sonde  gegen  den  Dann,  so  findet  man  die  Ausmündungsstelle 
des  Ganges  am  unteren  Ende  j  euer  Falte.  3.  Die  Pfortader,  Vena  portae* 
Sie  liegt  hinter  der  Art.  hepatica  und  dem  Gallengange,  und  hat  die  Dimen- 
sionen des  kleinen  Fingers.  Gegen  die  Fassa  transversa  (^Porta  hepatts) 
aufsteigend,  theill  sie  sich  in  zwei  Aeste  (wie  die  Art.  hepatica) ,  für  den 
rtchten  und  linken  Leberlappen.  Präparirt  man  den  Kopf  des  Pancreaa  mit 
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der  Curvatur  des  Duodenums  von  der  Wirbelsäule  los ,  so  findet  mtn  den 
Zusammenfluss  der  Vena  spienkOi  Vena  mesenlerica  und  einifer  Vemt 
jmncreaUcae^  als  Anfang  des  Pfortaderstamms.  Die  Pfortader  sammett  so- 
mit das  venöse  Blut  aus  den  Venen  der  Milz  und  des  Yerdammgskiiiab 
(Wurzeln  der  Pforlader),  und  (uhrt  es  zur  Leber,  um  es  dort  in  ihren  feil- 
sten Ramificalionen  (Aeste  der  Pfortader)  zu  vertheilen.  Sie  gleicht  somit, 
wenn  man  sie  aus  den  Eingeweiden  herau^igerissen  denken  möchte,  eiBen 
Baume ,  dessen  Wurzeln  im  Darmkanale,  Milz  und  Pancreas  stecken,  dessen 
Zweige  in  das  Leberparenehym  hineinwachsen,  und  dessen  Stamm  im  Ug* 
hepaUhduodenale  liegt.  Die  Nerven  begleiten  als  Plexus  hepaücui  vor- 
zugsweise die  Art.  hepatka^  und  die  tiefen  Saugadem  folgen  der  Venapar- 
iae.  Das  Zellgewebe^  welches  diese  Theile  zu  Einen  Bündel  vereinigt, 
und  welches  sich  vom  gewöhnlichen  Bindungszellgewebe  durchaus  nicht 
unterscheidet,  begleitet  die  Ramificationen  der  Gefasse  durch  das  Leber- 
parenehym ,  und  wurde  von  Glisson  für  muskulös  gehalten  iCäpsulä 
GlissanlO. 

Hat  man  den  Inhalt  des  Lig»  hepalo-duodenaie  auf  die  geschilderte 
Weise  untersucht ,  so  schneidet  man  das  ganze  Geiassbündel  entzwei ,  mri 
sieht  hinter  ihm  den  Stamm  der  Vena  cava  ascendens  zum  hinteren  Lebcr- 
rande  aufsteigen ,  wo  er  sich  in  die  hintere  Abtheilung  der  rechten  Lftngen- 
furche  legt ,  und  daselbst  die  Venae  hepalicae  aufnimmt,  welche  somit  nickt 
in  der  Pforte  zu  suchen  sind. 

Nun  wird  das  Ug*  suspensariwn  und  coronariuni  getrennt ,  und  die 
Leber,  sammt  dem  sie  berührenden  Stücke  der  Vena  cava  ascendens  her- 
ausgenommen, um  ihre  Furchen ,  und  was  in  ihnen  liegt,  darzustellen. 

Die  Fossa  longUudinalis  (lexlra  enthalt  Organe,  die  im  Erwachsenen 
dieselbe  Rolle  spielen ,  wie  im  Embryo ,  —  Gallenblase  und  untere  Hobl- 
vene ;  —  die  Fossa  longUudinalis  sinislra  dagegen  im  Embryo  Venen, 
welche  nach  der  Geburt  obliteriren,  und  in  zellige  Strange  einschrumpfen 
—  Vena  ttmbilicalis  und  Dtictus  venosus  Arantü" 

Die  Gallenblase,  Vesicula  s.  Cyslis  fellea^  s*  CholecyMSy  liegt  im 
vorderen  Segmente  der  Fossa  long,  dextra.  Sie  ist  bimformig,  ragt  mit  ih- 
rem Grunde  über  den  vorderen  Leberrand  etwas  hervor,  und  verschmäch- 
tigt  sich  nach  hinten  zum  engen,  etwas  gewundenen  Halse,  welcher  in  den 
Ductus  cyslicus  übergeht.  Sie  ist  nur  an  ihrer  unteren  Fläche  und  am  Grunde 
vom  Peritoneum  überzogen;  ihre  obere  Fläche  hängt  durch  leicht  zerreiss- 
liches  Zellgewebe  an  die  Lebersubstanz  an.  Sie  besteht  (wie  die  Gallenginge 
überhaupt)  aus  einer  äusseren  Zellgewebhaul  und  inneren  Schleimhaut* 
Letztere  ist  mit  kleinen,  niedrigen  Schleimhautfaltchen,  welche  sich  zu  ecki- 
gen Zellen  (wie  eine  Honigwabe)  gruppiren,  besetzt,  und  zeigt  im  Habe 
eine  0,4^^'  hohe,  Spiral  an  der  Wand  hinziehende  Falte  CValmda  sptralU 
HeisUni). 

Die  im  hinteren  Segmente  der  Fossa  long,  dextra  liegende  untere 
Hohlvene  ist  bereits  erwähnt.  Man  schlitzt  sie  an  der  von  der  LdMT ab- 
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gewendete  Seite  auf,  um  die  an  Zahl  und  Grösse  sehr  verschiedenen  Inser- 
tionen der  Lebervenen  zu  sehen. 

Der  vordere  Abschnitt  der  Fossa  long,  sinislra  ist  diu'ch  Zusammen- 
neigen  und  Schliessen  seiner  Rander  sehr  häufig  in  einen  Kanal  umgewandelt. 
Das  Nabelband  der  Leber  (Rest  der  obi^olescirlen  Vena  umbilicalis)  kann 
leicht  durch  die  ganze  Länge  der  Furche  bis  zum  linken  Pfortaderaste  ver- 
folgt werden,  mit  dessen  äusserer  Haut  es  verwächst,  und  den  Weg  andeu- 
tet, welchen  die  Nabelvene  zur  Pfortader  einschlug. 

Der  hintere  Absclmitt  der  linken  Längenfurche  enthält  die  viel  schwä- 
cheren Reste  des  Ihwlus  venasus  Aranlii^  welcher  im  Embryo  vom  linken 
Pfortaderaste  nach  rückwärts  lief,  den  Lobus  Spigelii  umkreiste,  um  sich  in 
die  Cata  ascemlerus  (oder  in  die  grösste  Lebervene)  zu  entleeren. 

§.  236.  Bau  der  Leber. 

a)  Leberacini;  —  Vasa  inter-  und  inlralobtUaria* 
Nach  Aiemim'« Untersuchungen  (Philos.  Transact.  1833.  P.  IL)  wird  die 
schon  von  Wepfer  und  Ma^ighi  aufgestellte  Ansicht,  dass  die  Leber  ein 
Aggregat  gleichartiger  Läppchen  C.Acini  s*  Lohuli)  sei,  auf  dem  Wege  mi- 
kroskopischer Untersuchung  weiter  ausgeführt.  Jeder  Acinus  sei  in  eine  zellge- 
webige  Hülle  eingeschlossen,  welche  eine  Fortsetzung  der  mit  den  Blutge- 
fässen bis  zum  Lobulus  gelangten  Caj)sula  Glissonii  ist,  und  enthalte  ein 
dichtes  Netzwerk  der  feinsten  Gallengefasschen.  Die  letzten  Aeste  der  Art.  lie- 
paiica  und  der  Vena  portae  verlaufen  zwischen  den  Lobuli,  undwerden  des- 
halb Vasa  interlobtUaria  genannt.  Die  ersten  Würzelchen  der  Lebervenen  da- 
gegen stecken  in  der  Achse  der  Lobuli,  undheissen  Vasainlralobularia^  bes- 
ser Vena  centralis.  Die  Vasa  inter-  und  inlralobularia  stehen  mittelst  eines 
Capillargefässnetzes  in  Verbindung,  welches  durch  die  Maschen  der  Gallen- 
geffissnetze  im  Lobulus  dringt,  und  den  Gallengefasschen  Gelegenheit  gibt, 
durch  Wechselwirkung  auf  das  Blut,  die  Elemente  der  Galle  aus  diesem  zu 
entnehmen.  Die  aus  dem  Netzwerk  der  Gallengefasschen  in  den  Lobulis  ent- 
qiHTingenden  Ductus  biliarii^  gesellen  sich  den  Vasis  interlobutaribus  bei, 
und  verlaufen  mit  ihnen  in  derselben  Scheide.  Das  Verhältniss  von  Blut-  und 
Gallengefassen  wäre  somit  für  jeden  Lobulus  dasselbe,  wie  für  die  ganze  Le- 
ber in  der  Pforte. 

Kiemams  Ansicht  des  Gefassbaues  der  Leber  (welche  übrigens,  bezüglich  der 
GaUengefassursprüngo,  wie  er  seihst  pafi;.  709  gesteht ,  nicht  durchaus  auf  objeclivc 
Anschauung  gegründet  ist)  wurde  allgemein  augcnoromen ,  und  zählt  die  grössten 
Männer  der  V^issenschaft  unter  ihre  Anhänger.  Im  Jahre  1843  trat  E.  11.  Weber  mit 
einer  neuen  Ansicht  über  den  Bau  der  I^ber  auf  {MüUfr't  Archiv,  pag.  303),  welche 
auf  Dotersuchungen  des  frischen  und  injicirten  Leberparenchyms  gegründet  ist,  und 
wdcher  mit  einigen  Modißcationen  zu  folgen^  meine  eigenen  Erfahrungen  mich  ht- 
stimmen.  Die  Acku  oder  LobuH  existiren  nicht  als  unabhängige  Tbeilehen  des  Leber- 
ptrenchyms,  die  in  eine  besondere  isolirende  Zeilgewebhülle  eiogetchloMHi  wirai 
Pie  ganze  Leber  ist  ein  einziger  grosser  Aeimu,  in  weiebem  dte^Btal-.P 
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gefasse  capillare  Netze  von  fast  gleichen  Durchmessern  bilden.  Diese  Blasse  genettter 
Blut-  und  Gallengefassc   wird  durch  zahlreiche  Fortsetzungen  der  CafutUa  GHsMomf 
durchkreuzt,  welche  Fortsetzungen  jedoch  niemals  die  ganze  Lebermasse  in  aliquote, 
und  wie  die  Acini  anderer  Drusen  von  einander  unabhängige  Uppchen  theileD.  Die 
Stämmchen  des  Gallengcfässnetzes  lie^^en  in  den  Lücken  des  Blutgefassnefzes.  Ein  Neti 
ist  durch  das  andere  durchgetlocbleu,  und  sie  stehen  beide  in  so  inniger  Berührung,  dass 
keine  Zwischenräume  frei  bleiben,  lieber  ging  nur  insofern  zu  weit,  als  er  die  Fort- 
setzungen der  (7/mon'sclicn  Kapsel,  durch  welche  das  L.eberparenchym  in  kleinere  Par- 
tiellen gethoilt  wird,  läuguete,  was  um  so  leichter  möglich  war,  als  man  an  injicir— 
ten  Lebern  diese  Fortsetzungen  wirklich  nicht  sieht  —  Nach  MÜiler  (Archiv.  1843- 
ptig.  336.),  in  welchem  Weber' s  Ansicht  den  kräftigsten  Gegner  fand,  soll  der  adn 
Bau  in  der  Leber  des  Schweins  und  des  Eisbären  eine  unbestreitbare  Thatsache  sein 
Es  werden  von  ihm  auch  die  Methoden  angegeben,  die  zelligen  Fortsetzungen  dei 
Cr//;iri/la  (r/M50fit'i  an  dünnen  Spalten  der  llundeleber  zu  sehen.  Ich  habe  an  der  Leber d 
Octadon  Cumingii,  nach  vorausgegangener  Maceralion  die  Kapseln  gesehen.  Sie  existirei 
ganz  gewiss  —  aber,  wie  ich  überzeugt  bin,  nicht  als  Isolatoren  der  Acini,  da  die  Ca 
pillargefässe  und  die  feinsten  Gallengefässe  Eines  sogenannten  Acinus  mit  denselb 
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Gefässen 'aller  umliegenden  Acini  zusammenhängen.  Die  Fortsetzungen  der  CnpwJ^^^ 
Glissonii  scheinen  mir  nur  deshalb  das  Leberparenchym  zu  durchziehen,  uoa  csmi  ^ 
dehnbaren  Balken  zu  stützen,  und  seine  Brüchigkeit  zu  vermindern,  nicht  um  Be  — 
grenzungen  besonderer  und  sclbstständigcr  Aciui  zu  bilden.  GerUich,  deoa  wir  in  de-  ar 
neuesten  Zeit  eine  äusserst  sorgfältige  Bearbeitung  dieses  Gegenstandes  verdankeiM  ^ 
spricht  sich  über  die  Existenz  zellgewebiger  Begrenzungsmembranen  der  einzelneren 
Lobuli  beim  Menschen  sehr  zurückhaltend  aus  (Gewebelehre  pag.  275). 

b)  Leberzellen- 

Die  Grundlage  eines  Acinus  der  Leber  besteht  aus  ZellenCLeberzeüen-^ID' 
Die  Zellen  sind  polygonal,  enthalten  einen  Kern  mit  1  —  2  Kernkörperche 
Zwischen  Kern  und  Hülle  der  Zelle  befindet  sich  eine  feinkörnige,  zuweib 
mit  Fetttröpfchen  gemischte ,  halbflüssige  Masse.  Die  Zeilen  besitzen  ungle 
che  Grösse.  Die  der  Axe  eines  Lobulus  näher  liegenden  sind  grösser  als  d 
davon  entfernteren.  Ihr  mittlerer  Durchmesser  betragt  0,00«'",  jener  di 
Kerne  0,003^''.  Sie  sind  so  um  die  Axe  des  Lobulus  iVena centralis)  gru] 
pirt,  dass  die  grösseren  von  ihnen  bei  der  Ansicht  eines  Ouersi:hnittes  ein 
Lobulus,  durch  linienförmige  Aneinanderreihung  die  Radien  desselben  bi 
den,  zwischen  welchen  die  kleineren  eingeschaltet  werden. 

c)  Anfänge  der  Gallengefasse. 
Die  von  Müller  und  Krause  beschriebenen  blinden  Anfänge  der  klei*:*' 

sten  Gallengefasschen  habe  ich  bisher  nur  an  der  Oberfläche  der  Leber  sc^b 
Helix  imd  Arion  gesehen ,  imd  mit  InjectionssloQ'  gefüllt.  Sie  sind  ausneb' 
mend  gross  Ceinige  bis  Vz'*  im  Durchmesser  stark).  Jeder  Acinus  enthält  nur 
Ein  solches  bläschenförmiges  Ende.  Es  ist  dieser  Fall  um  so  merkwürdiger, 
als  es  mir  bei  Wirbelthieren  nie  gelingen  wollte,  blasige  Enden  der  Gallen- 
gefässe durch  Einspritzung  darzustellen,  und  die  Präparate,  welche  ich  be- 
sitze, nur  netzförmige  Verbindungen  der  Gallengefasse  nachweisen.  Ich  habe 
die  genetzten  Enden  der  kleinsten  Gallengefasse  im  Menschen  schon  im  Jahre 
1836  durch  Injectionen  dargestellt.    Sie  wurden   in  Berres  mikroskopi- 
scher Anatomie  abgebildet.  An  der  daselbst  gegebenen  Interpretation,  dass 
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lie  Gallengefasse  mit  dem  Capillargefasssystem  anastomosirten,  habe  ich  kei- 
den  Antheil.  Weber's  und  Kruckenbergs  Darstellungen  dieser  Netze  (Ifti/- 
SsrV  Archiv.  1843  Tab.  XV  und  XVI)  waren  für  mich  somit  nicht  neu.  — 
G0rü0cA>  Arbeit  über  die  Leber  führte  zu  einer  neuen  Ansicht  über  den  An- 
im^  der  Gallengefasse  im  Lobulus.  Es  sollen  nämlich  die  einen  Acinus  um- 
itrickenden  Gallengefasse  Aeste  in  den  Acinus  hineinsenden ,  welche  sich 
larch  Anastomosen  vereinigen,  und  Inseln  bilden,  in  welchen  Gruppen  meh- 
'crer  Leberzellen  eingeschlossen  sind.  Diese  Aeste  haben  deutliche  Wan- 
laiigen^  verlieren  dieselben  aber  je  mehr  sie  gegen  die  Axe  des  Acinus  vor- 
Iringen,  und  gehen  zuletzt  in  die  verhältni^smässig  weiten  Interstitia  derLe- 
tierzellen  über,  welche  Gerlach  Intercellulargänge  der  Leberacini 
nennt.  Diese  Intercellulargänge  besitzen  sonach  keine  ihnen  eigene  Wand 
C^e  die  ebenso  genannten  Gänge  der  Pflanzen),  und  ihre  Grösse  und  Richtung 
h&ngt  nur  von  den  Lagerungsverhältnissen  der  sie  unmittelbar  begrenzen- 
den Leberzellen  ab.  Die  Anfange  der  Gallengefasse  wären  also  die  Intercel- 
lulargänge der  Leberacini. 

EigeaUich  hat  schon  HenU  (Allgemeine  Anatomie ,  pag.  906)  diese  Ansicht  ge- 
hegt,  sie  jedoch  nur  als  Vermuthung  hingestellt.  (TertocA  (dessen  Angaben  sich  vor- 
zugsweise auf  dieSchweinslebcr  beziehen)  will  die  Existenz  der  Intercellulargänge  im 
Acinas  und  den  Mangel  einer  besonderen  Begronzungsmembran  derselben  dadurch 
eonstatiren,  dass,  wenn  er  einen  durch  die  «Gallengefasse  injidrten  Acinus  in  kleine 
Scbeibchen  schnitt,  und  die  Scheibchen  unter  dem  Mikroskope  mit  dem  Gompressorium 
behandelte,  die  in  den  fraglichen  Gängen  enthaltene  Injectionsmasse  durch  den  Druck 
nach  allen  Seiten  auseinanderwich,  was  bei  der  Existenz  membranöser 
Wandungen  nicht  geschehen  könnte,  ich  frage  aber,  ob,  wenn  die  fraglichen  Gänge 
wirklich  eigene  Bcgrenzungsmembranen  haben,  nicht  dasselbe  Ausweichen  des  Injec- 
tioDSStoffes  nach  allen  Seiten  unter  dem  Gompressorium  stattßnden  muss,  da  es  doch 
kaum  möglich  ist  bei  der  Fuhrung  eines  Querschnittes  die  Gallengänge  unverletzt  an 
der  Schnittfläche  zu  erhalten. 

Webeis  Ansicht,  nach  welcher  die  feinsten  Gallenkanälchen  aus  linearer  Aneinan- 
derreihung der  Leberzellen  mit  Dehiscenz  der  Zwischenwände  entstehen,  wird  durch 
die  Beobachtung  widerlegt,  dass  unter  dem  Mikroskope  eine  Reihe  von  Leberzellen 
durch  Behandlung  mit  verdünnter  Ralilösung  in  vollkommen  geschlossene  Zellen  zer- 
fallt Kruckenberg  und  Theile  versetzten  die  Leberzellen  an  die  iimere  Oberfläche  der 
feinsten  Gallenkanä leben j  welche  aus  einer  so  ungemein  feinen  Membran  bestehen 
aollen,  jass  Kruckenberg  sie  selbst  nicht  sehen  konnte,  sondern  blos  supponirte.  Backer 
will  auch  diese  Membran  gesehen  haben,  deren  Existenz  auch  von  Retzius  behauptet 
wird.  Dass  die  I^berzellen  nicht  an  der  iuiierou  Oberfläche  der  Gallengcfassanfange 
anfiBitzen  können ,  soll  nach  Gerlach  der  Umstand  beweisen,  dass  der  Durchmesser 
der  Leberzellen  doppelt  so  gross  ist,  als  jener  der  kleinsten  Gallengefasse. 

Der  Geddingt  sehe  Fall ,  wo  bei  einer  Frau,  deren  Ductus  choledochus  durch  eine 
Geschwulst  unwegsam  gemacht  wurde,  und  die  letzten  Enden  der  Gallengefässclien 
ga  weiten  Blinddärmchen  ausgedehnt  gefunden  wurden ,  würde  allerdings ,  wenn  es 
sichergestellt  wäre,  dass  keine  Täuschung  stattgefunden,  für  das  Dasein  blinder  Enden, 
wenigstens  an  der  Leberoberfläche ,  sprechen.  Allein  man  hat  schon  vieles  gesehen 
und  beschrieben,  was  nicht  cxistirt^  und  ich  konnte  es  nicht  dahin  bringen,  durch 
Unterbindung  des  Ductus  choledochus  bei  Fröschen ,  (nach  welcher  sie  mehrere  Tage 
fortleben)  mit  Galle  gefüllte  Blindsuckchen  an  der  Oberflache  der  Leber  ansichtig  la 
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werden. —  Meine  Ansicht  über  den  Ursprung  der  Gallengefasse ,  die  ans  der  (Joter^ 
suchung  injicirter  Präparate  von  31  Tbiergcschlochlern  hervorgegangen  ist,  bestehU 
darin^  dass  die  Anfänge  der  GaUengefasse  Netze  bilden,  die  zwischen  den  Zellen  dec 
Acini  liegen,  und  deren  Lücken  durch  die  kleinsten  Blutgefässe  eingeoomaien  werden.^ 
Die  Gallengefässnctzc  eines  Acinus  sind  jedoch  nicht  durch  die  (t/iMon'sche  Hülle 
den  Netzen  benachbarter  Acini  isolirt,  sondern  hängen  mit  ihnen,  durch  tahlreicbes^^ 
Verbindungskanälchen  zusammen.  Dasselbe  gilt  von  den  Blutgefässen.  Die  isoiireodi 
zellgewebigen  Kapseln  der  Acini,  habe  ich  weder  an  der  Menschenleber ,  noch  an  df 
Amphibien-  und  Fischleber  auffinden  können. 

Sämmtliche  Gallcnwege  besitzen,   so  weit  sie  mit  dem  Messer  verfolgt  werdet 
können,  Cylindcrcpilhclium.  —  Im  Ductus  hepaticus  und  seinen  Verzweigungen  konnte 
KöUiker  keine  Spur  organischer  Muskelfasern  auffmdcn.  Dagegen  existiren  diese  un — 


zweifelhaft  im  Ductus  choledochns  und  cysticus,  obwohl  sehr  sparhch.  In  der  Gallen- 
blase dagegen  bilden  sie  eine  wahre ,  aus  Längen-  und  Querfasem  bestehende  Mus- 
kelscbichte. 

Da  die  Absonderung  der  Galle  ununterbrochen  von  Statten  geht,  die  Gegenwi 
der  Galle  im  Darmkanalc  aber  nur  zur  Zeit  der  Dünndarmverdauung  benöthigt  wi 


so  muss  am  Ausfuhrungsgange  der  Leber  ein  Nebenbehälter  (Gallenblase)  angehängt, 
sein,  in  welchem  die  Galle  bis  zur  Zeit  der  Verdauung  aufbewahrt  wird. 

Die  Galle  {Biiis)    ist  eine  Natronseife   (choleinsaures  Natron),    welche  durcfcK 
ihre  Mischung  mit  dem  Cbymus,  die  Ausscheidung   seiner  nahrhaften  Bestaodtheil^ 
auf  noch  unerforschte  Weise  befördert,  die  faule  Gäbrung  des  Chymus  verhindert,  di^ 
peristaltische  Bewegung  der  Gedärme  bethätigt ,  und  theilweise  resorbirt ,  theilwei&^ss 
aber  mit  dem  Darmkoth,  welchem  sie  seine  Färbung  giebt,  ausgeleert  wird. 

Eine  ausführliche,  aber  dcimoch  nicht  erschöpfende  Schilderung  des  Baues  der  Leb^v 
gab  Theile  in  Rmfolph  Wagners  Handwörterbuch  der  Physiologie,  Artikel:  l^ber.  Da.« 
von  Theile  beschriebenen  Drüsen  der  Gallengänge  fpag.  350)  sind,  ihrer  Theilung  ui^  ^ 
ihres  Zusammenfliessens  mit  nahe  liegenden  Theilungsästen  wegen ,  wohl  nur  H^j 
der  Gallcngefasse  selbst,  welche  an  der  Schlangenleber  sehr  entwickelt  zu  sein  pflege- 
Das  Neueste  über  den  Bau  der  Leber  bietet  Gerlach  in  seinem  Handbuch  der 

lehre ,  pag.  271 ,  seqq.  und  A.  Retzius  in  Mütter  s  Archiv.  1849.  —  Zahlreiche  N< f- 

ven  in  den  Wandungen  der  Blutgefässe  der  I^ber  wurden  von  C.  H.  James  nachgewMHMC' 
sen.  Lond.  Med.  Gaz.  1848.  Juli.  pag.  55. 

§.  237.  BauehspeicheldrQse. 

Die  Bauchspeicheldrüse,    Pancreas    (von    ^a^-%p«a^,    ga^^smz 
aus  Fleisch  bestehend^  eine  nach  den   gegenwärtigen  Begriffen  ganz  uc>     ^' 
verständliche  Benennung),  ist  eine  nach  dem  Typus  der  Mundspeicheldi 
sen  gebaute  acinöse  Drüse.  Sie  spielt  bei  dem  Verdauungsgeschöfle  eil 
grosse  Rolle,  da  die  Umwandlung  des  Amylwn  der  Nahrungsmittel  in 
benzucker,  dem  Saccus  pancreaticus  (und  dem  Mundspeichel)  obliegt.  Sie  liej 
hinter  dem  Magen ,  vor  der  Pars  iumbalis  diaphraginatis  und  der  i4cri 
aMotninalis  y  hat  eine  Länge  von  6"  und  7",  und  grenzt  mit  ihrem  iinke==='" 
spitzigen  Ende  (Catula)  an  die  Milz,  mit  dem  rechten  dickeren  (.Caput) 
die  concave  Seite  der  Zwölffingerdarmkrümmung.  Ihr  0,6"' — l'"  dicker 
lührungsgang,  Ductus  pancreaticus  s.  Wirsungianus^  liegt  in  ihrer  Längei 
achse ,  luid  wird  von  den  Acinis  ringsum  eingeschlossen.  Seine  AumlV' 
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daii|i8toDe  im  Duodenom,  liegt  dicht  unter  der  OeOhung  des  Ducifis  chafe- 

dbckm^  und  wird  von  ihr  durch  ein  kleines  Querfaltchen  getrennt.  Bei  gros- 

9er  Entwicklung  des  Pancreas,  ündet  sich  noch  ein  zweiter,  blos  mehreren 

Acinis  des  OqEW/jpaiuT^a^«  angehöriger  Ausfuhrungsgang,  der  1'' — 1^%'^ 

QQlcr  dem  normalen  im  Duodenum  mändet  CDtictus  Saniorini)» 

Wenn  man  das  kleine  Netz  vom  oberen  Magenbogen  abtrennt,  und  den 
^feigen  etwas  herabzieht,  bekommt  man  den  mittleren  Theil  des  Pancreas  zu 
Geeichte«  Um  es  ganz  zu  übersehen,  muss  auch  das  grosse  Netz  und  das 
^'^^  gaOro-Uenale  vom  grossen  Magenbogen  abgelöst,    und  der  Magen 
Colne  Milz)  gegen  den  Thorax  hinaufgeschlagen  werden.  Man  sieht  das  Pan* 
^^eas,  bedeckt  vom  hinteren  Blatte  des  Netzbeutels,  quer  vor  der  Wirbel* 
^ftnle  liegen,  und  sich  von  der  Milz  bis  in  die  Curvatur  des  Duodenums  er- 
strecken. Präparirt  man  nun  den  Hiatus  aorticus  des  Zwerchfells,  vor  wel- 
t^bem  das  Pancreas  herüberläuft^  so  sieht  man  aus  ihm  eine  kurze,    aber 
starke  unpaarige  Arterie  hervorkommen  —  Art.  caeliaca ,  —  welche  sich, 
«obald  sie  zwischen  den  Schenkeln  des  Hiatus  herausgetreten,  in  drei  Aeste 
llieilt :  Art*  hepaticti^  Art»  coranaria  ventrictüi  sup,  sinistra  (für  den  klei- 
nen Magenbogen),  und  Art»  lienalis.  Letztere  zieht  am  oberen  Rande  des 
Pancreis  mit  der  Vena  splenica  (welche  unter  ihr  liegt)  zur  Milz.  Am  un- 
teren Rande  des  Pancreas  tritt  der  zweite  unpaarige  Aortenast  —  Art»  me- 
MmiUrica  9up»  —  in  das  Mesenterium  des  Dünndarms  ein.  Werden  nun 
einige  von  den  oberflächlich  gelegenen  Acinis  des  Pancreas  behutsam  wegge- 
nommen, so  braucht  man  damit  nicht  tief  zu  gehen,  um  den  in  der  Achse 
der  Drüse  verlaufenden,  weissen ,    dünnhäutigen  Ductus  pancreaticus  zu 
finden,  welchen  man  öffnet,  eine  Sonde  gegen  das  Duodenum  einleitet,  und 
die  Mündung  des  Ganges,  unmittelbar  unter  jener  dos^Diictus  chotedochus^ 
auffindet  In  seltenen  Fällen  haben  der  Ductus  pancreaticus  und  der  Ductus 
eioledochus  eine   gemeinschaftliche  EinmündungsöiTnung.  —  Der  Ductus 
Wrsunffüinus  besitzt  keine  Spur  von  organischen  Muskelfasern. 

§.  238.  Milz. 

Die  Milz  CLien^  Spfen\  ein  drüsiges,  ungemein  gefassreiches Gebilde 

ohne  Ausfuhrungsgang  und  ^on  räthselharicr  Bedeutung,  liegt  neben  dem 

J^äus  pentriculi^  im  linken  Hypochondrium.  Sie  ist  von  braun-  oder  vio- 

letrother  Farbe,  hat  die  Grösse  einer  Faust,  die  Gestalt  einer  Kaffeebohne, 

ein  Gewicht  von  14 — 18  Loth,  und  eine  teigige  Consistenz.  Ihre  äussere, 

zugleich  obere,  convexe  Fläche  liegt  an  der  Concavität  des  Rippentheils  des 

Zwerchfells;  ihre  innere,  dem  Magen  zugewendete  Fläche,  wird  durch 

einen  auf  einem  erhabenen  Rücken  angebrachten  Längenschnitt  {Porta  s» 

Haus  lienis^  in  zwei  schwach  concave  Facetten  getrennt,  von  denen  nur 

die  vordere,  grössere,  an  den  Fundus  tentriculi  ansteht,  die  hintere,  klei- 

nere^  mit  dem  linken  Lumbaltheil  des  Zwerchfells  in  Contact  ist.  Ihr  vo»** 

rcr  Rand  ist  etwas  schärfer  als  der  hintere«  and  gegen  dai 
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mit  nnconstanten  Kerben  eingeschnitten,  deren  eine  so  tief  werden  ku, 
dass  ein  Theil  dor  Milz  dadurch  vollkommen,  als  sogenannte  Nebenmili, 
Lien  succenturiattts  y  abgeschnitten  wird.  Ihr  Peritonealüberzug  slamint 
als  Zri^.^a«/r(i-/^iia/(^  vom  Magengrunde  her,  und  hangt  oben  durch  eine  Du- 
plicatur  iLig.  phrenicihlienale)  mit  jenem  des  Zwerchfells  zusammen.  Un- 
ter der  Peritonealhaut,  und  fest  mit  ihr  verbunden,  folgt  die  fibröse  Tunka 
prapria  Uenis^  welche  am  Hilus  in  das  Milzparenchym  eindringt,  und  Schei- 
den für  die  daselbst  wechselnden  Blutgefässe  bildet.  Sucht  man  sie  von  der 
Oberfläche  der  Milz  abzuziehen,  so  gelingt  dieses  nur  schwer  und  unvoU- 
komnien,  indem  eine  Unzahl  kleiner  fibröser  Forlsätze  derselben,  weldie 
viele  elas  tische  Fasern  und  nach  Köilikers  Entdeckung  glatte  Muskelfaaen 
enthalten,  wie  Balken  {Jraheculae  lienis)  in  das  weiche  Milzparencbya 
(.Pulpa  liefUs)  eindringen.  Lässt  man  die  Milz  faulen^  schneidet  sie  an,  imd 
knetet  sie  unter  Wasser,  so  entfernt  man  ihre  weiche  halbflüssige  Substans, 
und  es  bleibt  dann  nur  ein  fibröses  Gebulkc,  als  Skelet  des  Organs,  zurQck, 
dessen  leere  Räume  und  Lücken  mit  einem  Badschwamme  Aehnlichkeit  ha- 
ben. —  /?•  Wagner  hat  die  Contractilitat  des  Balkengewebes  der  Milz  durch 
Anwendung  des  magneto- elektrischen  Rotationsapparates  festgestellt. 

Oefihet  man  eine  möglichst  frische  Milz,  so  findet  man  die  Zwschen- 
raume  ihres  Balkengewebes  mit  einer  flüssigen,  braunrothen  Hasse  gefüllt 
(.Pulpa  lienis\  in  welcher  man  mit  Hülfe  des  Mikroskops  folgende  Bestand- 
theile  unterscheidet:  a.  Elementarkörner,  wie  sie  in  allen  Blastemen  vor- 
kommen; ß.  Zellenkeme^  in  grosser  Anzahl,  0,00i''^  gross,  und  mit  oder 
ohne  Kemkörperchen,  y.  Zellen,  mit  1  —  2  Kernen,  und  0,004'"  —  0,005'" 
Durchmesser,  S.  vollkommene  Blutkörperchen,  welche  jedoch  nur  zufällig 
durch  Zerreissung  von  Blutgefässen  hieher  gelangten.  Vergleicht  man  die 
Bestandtheile  der  Lymphe  (§.  56)  mit  a,  j3  und  y,  so  findet  sich  zwisct.n 
beiden  die  grösste  Uebereinstimmung.  Da  nun  Gerlach  nachgewiesen  haben 
will,  dass  an  einem  ausgewaschenen  Stückchen  Milzparenchym ,  nebst  dev« 
Trabeculis  und  den  Blutgefässen,  zahlreiche  Lymphgefasse  vorkommen, 
welche  den  grössten  Theil  des  Präparates  ausmachen,  so  ist  es  ihm  höchst 
wahrscheinlich,  dass  a,  J3,  und  / ,  nicht  wie  man  bisher  glaubte,  frei  in  den 
Maschen  des  Balkengewebes  der  Milz  liegen,  sondern  den  Inhalt  obiger 
Lymphgefasse  bilden. 

Ein  ferneres,  und,  wie  es  scheint  fürdie^unctionder  Milz  höchst  wich- 
tiges Vorkommniss  bilden  die  M  alpig  hischen  Mi  Iz  blas  che  n.  Man 
findet  diese  0,2"'  weiten  Bläschen  nur  in  der  Milz  plötzlich  verstorbener 
Menschen.  (Bei  den  Thieren  sind  sie  constantc  Erscheinungen,  und  bei  Wie- 
derkäuern besonders  gros.sO  Oft  sind  sie  zu  drei  bis  acht  gehäuft,  und  jedes 
an  einem  besonderen  Stiele  hängend,  der  von  dem  fibrösen  Gebulke  ausgeht, 
und  eine  Arterie  enthält,  die  sich  theils  an  der  Oberfläche  des  Körperchens 
verzweigt  und  pinselförmig  in  capillare  Zweige  zcrRihrt  (Prochaska's  Peni- 
citti)^  deren  Zusammenhang  mit  den  Venen  durch  Injectionen  nur  schwer 
darzustellen  ist,  indem  sie  sehr  leicht  bersten  und  Extravasate  veranlassen, 


9.  239.  BaachfeD.  481 

^M  das  ganse  Parenchym  durchdringen.  Der  Inhalt  der  Corpuscula  ist  eine 
^Ibominöse  Flüssigkeit  mit  denselben  Körperchen,  welche  in  der  Pulpa  Ue- 
-^mU  gefunden  wurden,  und  enthält  nebst  diesen  noch  höchst  merkwürdige 
^Xlaschen  von  0,005"'— 0,01'"  Durchmesser,  welche  wirkliche  Blut- 
lifigelcfaen  einschliessen-  Gerlach  lässt  die  Blutkügelchen  in  diesen 
^Xldschen  entstehen ,  KöUiker  und  Ecker  dagegen  betrachten  das  Umschlos- 
i^nwerden  Ton  Blutkörperchen  durch  eine  Zellenwand  als  ersten  Schritt  ih- 
^rer  rückschreitenden  Metamorphose ,  ihres  Zerfallens*  Letztere  Ansicht  hat 
dorch  die  Beobachtung,  dass  auch  in  anderen  Organen  unter  pathologischen 
Bedingungen  Blutkörperchen  von  Zellen  umschlossen  werden  und  in  Pigment- 
^len  umgebildet  werden,  entschiedenes  Uebergewicht  über  erstere.  —  Es 
ist  im  höchsten  Grade  wahrscheinlich,  dass  die  Malpighi*schen  Milzbläschen 
Bit  den  Lymphgeiassen  der  Milz  communiciren ,  oder  wie  Husclüie  und  Ger- 
lach  annehmen,  DicerUctUa  derselben  sind.  —  Die  Arterie  der  Milz  ist  durch 
ihr,  im  Verhältniss  zur  geringen  Grösse  der  Milz ^  grosses  Kaliber,  ausge- 
zeichnet« Die  Vene  übertrifft  die  Arterie  bedeutend  an  Volumen.  Ihre  Aeste 
im  Miizparenchym  sind  äusserst  dünnwandig  und  mit  vielen  Seitenbuchten 
iCeOulae)  versehen,  welche  sich  in  die  Maschen  des  Balkengewebes  der  Milz 
hineinfügen.  Sollte  die  Pulpa  lietüs  nicht  vielmehr  der  Inhalt  dieser  Cellu- 
lae,  als  der  Lymphgefasse  sein  ?  — 

Es  bleibt  den  Fortschritten  der  Wissenschaft  überlassen,  zu  erklären, 
warum  bei  den  oben  berührten  Vorgängen  in  den  Malpighi^schen  Milzbläs- 
chen (seien  sie  auf  Bildung  neuer,  oder  Auflösung  alter  Blutsphären  hinzie- 
lend)   die  Exslirpation  der  Milz  kein  absolut  tödtlicher  Eingriff  ist,  und 

waram  die  Milz  in  der  Classe  der  Fische  bei  einigen  Geschlechtem  fehlt* 

Ueber  die  Verwandlung  der  Blutspbären  in  den  Milzbläseben  sind  folgende  Schrif- 

teo  nachzusehen. 

Für  die  Rückbildung:  Kölliker,  über  Bau  und  Verrichtung  der  Milz,  in  den  Mit- 

Uieihingen  der  Züricher  naturforsch.  Gesellschaft,  1847 ,  und  dessen  Sendschreiben: 

über  blutkörperchenhaltigo  Zellen,  in  der  Zeitschrift  für  wissenschaftl.  Zoologie,  1.  Bd. 

pag.  260.  —  Landisy  Beiträge  zur  Lehre  über  die  Verrichtungen  der  Milz.  Zürich. 

1847.  —  Eckefy  in  Jlenle^s  und  Pfeuffer's  Zeitschrift  für  rationelle  Medicin.  VI.  Bd. 

pag.  261. 

Gegen  die  Rückbildung :    Gerlachy  in  Heulens  und  Pfeuffer^s  Zeitschrift.  VIL  Bd. 

pag.  78,  und  dessen  Geweblchre  pag.  51  und  pag.  210. 

§.  239.  Bauchfell. 

Das  Bauchfell,  Peritoneum  (nach  wörtlicher  Uebersetzung  seiner 
^;riechischen  Wurzel:  ^spcrscrcc,  die  Umspannungshaut  der  Unterleibs- 
^ingeweide),  kann  als  ein  zusammenhangendes  Ganzes  erst  dann  mit  Vor- 
^lieil  studirt  werden,  wenn  alle  Einzelnheilen  der  Lage  und  Verbindung  der 
«^bdominalorgane  bekannt  geworden  sind. 

In  die  Classe  der  serösen  Häute  gehörend  Cderen  umfangsreichste  und 
^Bomplidrteste  sie  ist) ,  bildet  es  einen  vollkommen  geschlossenen  Sack ,  der 

LshrbMli  am  Aatlomie  2.  Aufl.  81 


4M^  9.  tM.  BaufllifelL 

die  Innere  Oberflfiche  der  Bauch-  und  Beckenwandungen  fiberziebt  CP-  partg- 
tale),  und  durch  die  Eingeweide,  welche  sich  in  den  Sack  hineindringaiif 
foltenartig  eingestflipt  wird  CP.  viscerale)*  Nur  im  weiblichen  Geachlachle 
hat  das  Peritoneum  zwei  OeiTnungen :  die  Bauchmündungen  der  Tubae  Falkh 
pianae.  Die  einander  zugekehrte  innere  Oberfläche  des  P.  parteiate  und  die 
äussere  des  /*•  vUcerak  sind  glatt,  feucht  und  schlfipfrig,  und  mit  einem 
Plattenepithelium  bedeckt,  dessen  kernhaltige  flache  Zellen  0,0 1'^'  bis  0,0S"' 
Durchmesser  haben.  Beide  Oberflachen  sind  durch  den  Druck,  den  die  Bauch- 
presse  auf  die  Unterleibsorgane  ausübt,  in  inniger  Berührung;  es  bleibt  nir- 
gends ein  Zwischenraum,  der  sich  erst  bildet,  wenn  bei  Bauchwasaersachten 
oder  Verwundungen^  Wasser  oder  Blut  in  die  Höhle  des  Peritoneams  er- 
gossen wird.  Die  Glätte  der  freien  Flächen  erleichtert  das  Hin-  und  Her- 
gleiten der  beweglichen  Eingeweide,  welches  durch  ihre  Füllung  und  Ent- 
leerung, ihren  peristaltischen  Motus,  und  ihre  Verschiebungen  durch  die 
Athmungsbewegungen  bewirkt  wird»  Die  äussere  Fläche  des  P.  parieiaie 
und  die  innere  des  P-  viscerale  sind  durch  flockiges  Zellgewebe  rauh,  und 
mittelst  desselben  an  Bauchwand  und  Eingeweide  geheftet,  oder^  wie  bei 
den  Mesenteriis  und  Omentis,  unter  einander  verklebt  Das  Bindungszellge- 
webe des  P.  parietale  und  viscerale  wird  TexHis  cell*  subperiianeaUs  s. 
subserosus  (auch,  obwohl  unpassend,  LanUna  ext*  periianei,  Langeth 
beck\  genannt.  Es  ist  in  der  unteren  Abtheilung  der  Bauchhöhle  immer  fett- 
reicher, als  in  der  oberen.  Einzelne  Fettklumpen  desselben  können,  wena 
sie  in  der  Nähe  des  Leisten-  oder  Schenkelkanals,  oder  des  Nabelrin- 
ges, liegen,  durch  diese  nach  aussen  dringen,  und  Bruchgeschwülste  vor- 
spiegeln (Hemiae  adipasae  s.  Liitrianae\  welche,  wenn  sie  grösser  wer- 
den, das  Peritoneum  beutelartig  nach  sich  ziehen,  und  secundär  eine  wahre 
Hernie  veranlassen. 

Der  Verlauf  des  P-  parietale  ist  in  der  Beckenhöhle  beider  Geschlech- 
ter ein  verschiedener-  Im  Manne  steigt  es  vom  Nabel  herab,  um  den  Schei- 
tel und  die  hintere  Wand  der  Harnblase  zu  überziehen»  macht  dann  einen 
Sprung  zur  vorderen  Fläche  des  Mastdarms,  an  welcher  es  wieder  zur  hin- 
teren Wand  der  Bauchhöhle  heraufläuft.  Zwischen  Harnblase  und  Mastdarm 
bildet  daiB  Peritoneum  somit  einen  Blindsack  (Excavatio  vesic(HrectaUs\  wel- 
cher einige  Schlingen  des  Intestinum  ileum  enthält  und  dessen  Grund  sich 
in  eine  quere  halbmondförmige  Falte  erbebt  ^  welche  stärker  vorspringt 
wenn  man  die  Blase  nach  vom  und  den  Mastdarm  nach  hinten  drückt,  und 
Pttca  semilunaris  Douglasii  genannt  wird.  Beim  Weibe  schiebt  sich  der 
Uterus  mit  seinen  Annexis  CTubae^  Ovaria,  lAgg.  rotunda)  zwischen  Harn- 
blase und  Mastdarm  von  unten  herein,  hebt  den  peritonealen  Beckenfiber- 
zug faltig  auf,  und  theilt  die  Excavatib  vesico-rectalis  in  zwei  kleinere,  de- 
ren vordere:  Excavatio  vesico-ulerina,  deren  hintere  (viel  tiefere):  Excava- 
tio  utero-rectalis  genannt  wird.  —  Die  vertrockneten  Nabelarterien  (£km'' 
dm  wnMicales\  und  der  zwischen  ihnen  liegende,  vom  Blasenscheitel  zum 
Nabel  ziehende  Rest  des  Uraohus,  werden  in  Falten  der  vorderen  FeritOMil* 
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wand  eingehüllt,  Dnd  die  vom  Pouparfschen  Bande  zur  hinteren  Fliehe  des 
geraden  Baochmuskels  schräge  aufsteigende  Art'  epigastrica  inf.  liegt  in 
einer  ähnlichen)  aber  nicht  inuner  deutlich  ausgeprägten  Bauchfellfalte  -- 
PUca  epigastrica.  An  der  äusseren  Seite  der  Plica  epigaslrica  geht  beim 
Embryo  ein  sackförmiger  Fortsatz  des  Bauchfells  durch  den  Leistenkanal  aus 
der  Bauchhöhle  bis  in  den  Grund  des  Hodensacks  hinab,  wo  er  durch  den 
Hoden  eingestülpt  erscheint,  wie  der  grosse  Bauchfellsack  durch  die  ein- 
zelnen Eingeweide.  Nach  der  Geburt  verwächst  dieser  sackförmige  Fortsatz, 
vom  Leistenkanale  an,  gegen  den  Hoden  hinab«  Die  Verwachsung  hört  aber 
etwas  o]}erhalb  des  Hodens  auf,  und  schreitet  nicht  weiter.  Der  Hode  muss 
somit  beim  Erwachsenen  in  einem  doppelten  serösen  Beutel  liegen,  dessen 
äusserer  Theil  ihn  nur  einhüllt,  ohne  mit  ihm  zu  verwachsen,  dessen  innerer 
dagegen  an  seine  Oberfläche  angewachsen  ist,  —  wie  das  P,  viscerale  über- 
haupt an  die  Eingeweide,  die  es  überzieht.  Dieses  ist  die  Tumca  vaghuttts 
proprio  testis.  Diejenige  Stelle  des  Bauchfells,  welche  die  Bauchöffnung  des 
Leislenkanals  verdeckt,  und  von  welcher  aus  sich  beim  Embryo  die  Tlunica 
vaginalis  propria  in  den  Hodensack  vordrängte,  fuhrt  im  Erwachsenen  den 
Hamen  Fovea  inguinalis  exL^  während  die  an  der  inneren  Seite  der  PUca 
epfgmsirica  befindliche  (der  äusseren  OeiTnung  des  Leistenkanals  vis-ä-vis 
gelegene)  Yertiefung)  Fovea  inguinalis  int.  heisst.  §•  161  und  162.  Oft  fin- 
det man  das  Anfiing^stück  der  Tunica  vag.  propria  auch  beim  Erwachsenen 
noch  ein  wenig  offen,  wodurch,  wie  ich  glaube,  die  Disposition  zur  Ent- 
stehung eines  äusseren  Leistenbruchs  gegeben  ist. 

Von  der  vorderen  Bauchwand  bildet  sich  nur  Eine  Peritonealeinstülpung, 
welche  das  Ug.  umbilicale  hepaUs  aufnimmt,  und  längs  des  Diaphragma 
weiter  ziehend,  als  Lig.  Suspensorium  hepatis  beschrieben  Wurde.  Dieses 
wird  zum  serösen  Ueberzuge  der  Leber,  dieser  zum  kleinen  Netz  und  Lig* 
hepaUhduodenale ^  diese  beiden  zum  serösen  Ueberzuge  des  Magens  und 
des  Duodenums,  und  zuletzt  zum  grossen  Netz,  welches  an  seinem  unte- 
ren Rande  sich  umschlägt,  gegen  den  Quergrimmdarm  herauf  läuft,  und  ihn 
umfassend  als  Mesocolon  zur  Wirbelsäule  zieht,  wo  seine  beiden  Blätter 
neuerdings  auseinander  weichen,  um  das  Pancreas  aufzunehmen.  Das  vor- 
dere Blatt  wird  dann  zur  hinteren  Wand  der  hinter  dem  Magen  liegenden 
Bwrsa  omentalis^  zu  welcher  das  Winslow'sche  Loch  (zwischen  Lig»  hepato- 
ittiodenale  und  dtiodeno-renale^  der  Zugang  war,  das  hintere  Blatt  beugt 
sieb  aber,  vom  unteren  Rande  des  Pancreas,  gleich  wieder  nach  abwärts^ 
Ooi  mit  dem  Peritoneum  parietale  der  hinteren  Bauchwand  zu  verschmelzen« 
Die  Anatomie  der  Mesenteria  ist  aus  dem,  was  bei  den  betreffenden 
Darmstücken  gesagt  wurde,  klar-  Sie  sind  nicht  blos  die  Faltungen  des  Pe- 
ritoneums, die  durch  das  Vorrücken  der  Gedärme  nachgezogen  werden,  und 
die  somit  dieselbe  Richtung,  wie  die  Darmstücke  haben,  zu  welchen  sie  ge- 
llen, sondern  zugleich  die  Heerstrassen^  auf  welchen  Blutgefässe  und  Ner- 
xren  zum  Darmkanale  gelangen.  Spannt  man  das  Mesenterium  des  Dünndarms 
cm,. und  schneidet  man  z.  B.  sein  linkes  Blatt  an  der  Wirbelsäule  durch,  und 
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reisst  es ,  gegen  den  Darm  hin ,  von  dem  rechten  Blatte  loa ,  so  aidit  man, 
wie  die  Wurzel  des  Mesenteriums,  die  Aorta  und  Vena  cata  zwischen  ihre 
beiden  Blätter  fasst ,  und  wie  die  Art.  mesenierica  stgf-  et  inf. ,  so  wie  die 
Zweige,  welche  die  Vena  mesenierica  zusammensetzen,  die  Nerven  und 
Lymphgefasse  des  Darms  mit  ihren  Drüsen  ( Glandulae  meienlericae)  zwi- 
schen den  Blättern  des  Mesenteriums  verlaufen. 

Ich  weiss  aus  Erfahrang,  wie  schwer  es  dem  AnfaDger  wird,  sich  von  einer  so 
complicirteD  Membran,  wie  das  Bauchfell  ist ,  eine  befriedigende  Vorstellung  zo  bil 
den.  Sehr  häufig  ist  die  ursprüngliche  Reinheit  seines  Verlaufes  durch  abnorme  Ad 
hfisionen  entstellt,  welche  sich  in  Folge  von  BauchfellentzuoduDgen  bildeten,  und 
leicht  für  normale  Duplicatoren  gehalten  werden,  wo  dann  der  Befund  in  der  Leiche 
mit  der  Darstellung  des  Handbuches  nicht  übereinstimmt  Am  zweckm&ssigsteoist  es, 
das  Peritoneum  an  Kindesleichen  zu  untersuchen ,  und  selbst  dann  wird  die  Bildang 
der  Netze,  der  Bursa  omentalis,  und  die  Verbindung  des  Magens  mit  dem  Cohmirmu- 
venum  noch  immer  ein  Räthsel  bleiben,  zu  welchem  nur  die  Entwicklungsgeschichte 
des  Darmkanals  den  Schlüssel  giebt. 

Wenn  man  das  Bauchfell  blos  an  Leichen  untersucht ,  deren  Darmkanal 
bereits  in  jenen  Verhältnissen  sich  befindet,  die  durchs  ganze  Leben  bleibend 
verharren,  ist  es  unmöglich,  sich  eine  Vorstellung  davon  zu  machen,  warum 
das  grosse  Netz  auf  Umwegen  an  das  Colon  transversum  tritt ,  und  wie  so 
es  zur  Bildung  einer  Höhle  (.Bursa  omentalis')  hinter  dem  Magen  komme, 
welche  durch  das  Foranien  Winslovü  mit  der  übrigen  Bauchhöhle  commu- 
nicirt.  Durch  die  Untersuchungen  MUler's  (Ueber  den  Ursprung  der  Netze 
beim  Menschen,  in  Meckets  Archiv  für  Anat.  undPhys.  1830.pag*  39S)  sin 
diese  Puncte  auf  die  befriedigendste  Weise  erörtert*  Im  vier-  and  funf- 
wochenth'chen  Embryo  nämlich  liegt  der  Magen,  der  eine  einfache  halb- 
mondförmige Erweiterung  des  Oesophagus  darstellt,  noch  nicht  quer,  son- 
dern senkrecht  vor  der  Wirbelsäule*  Der  Darm  tritt  vollkommen  gerad 
linig  vom  Magen  in  den  Nabelstrang,  wo  er  umbeugt,  und  ebenso  gerad 
zum  After  herabsteigt.  Die  grosse  Curvatur  des  Magens  sieht  nach  links,  dii 
kleine   nach  rechts*  An  die  kleine  Curvatur  setzt  sich  das  von  der  Lebei 
herabkommende   Omentum  minus  fest.  Ein  Omentum  majus  fehlt  noch. 
Dagegen  inserirt  sich  an  die  linke  grosse  Magencurvatur  ein  Mesenterium 
wie  an  dem  übrigen  Darmkanal.  Dieses  Magen  -  Mesenterium  (Men^astriuns^  ■  ^ 
MüllerO  geht  von  der  Wirbelsäule  aus ,  und  wendet  sich  gleich  nach 
Ursprünge  nach  links ,  um  die  linke  Curtatura  ventricuU  zu  erreichen, 
bleibt  also  zwischen  dem  Mesogastrium,  und  der  hinteren  Magenwand 
dreieckiger  Raum  frei,  dessen  Kante  nach  links,  dessen  Basis  nach 
sieht  Diese  Basis  ist  ihrer  ganzen  Länge  nach  offen,  und  stellt  aomit 
Eingang  jenes  dreieckigen  Raumes  dar  (zukünftiges  Foramen  WindeM^ 
Nach  und  nach  stellt  sich  der  Magen  aus  der  senkrechten  Richtung  in  die 
quere*  Sein  Pylorus,  der  früher  die  tiefste  Stelle  des  Magens  war,  steigP^ 
auf;  das  Omentum  minus  wird  kürzer,  und  die  grosse  Eingiingaöffnong 
hinter  dem  Magen  befindlichen  leeren  Raumes  9  wird  auf  die  gewöhnlichei 
Dimensionen  eines  Foramen  WinsloDU  reducirt.  Das  Mesogaatriom  folgt  dii 
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aar  Ligenanderung  des  Ilagens,  und  stellt  sich  ebenfalls  quer,  buchtet  sich 
aber  zugleich  nach  unten  aus,  und  hängt  als  laxe  Falte  vor  dem  übrigen 
Darmkanale  herab.  —  Gleichzeitig  macht  das  vom  Nabelstrang  zum  After 
laufende  Oarmstück  und  sein  Mesenterium,  eine  Krümmung  nach  oben^ 
welche  die  Elemente  zum  Colon  ascendens^  transtfersum  und  descendens 
enthält.  Die  laxe  Falte  des  Mesogastriums  besteht  aus  einem  vorderen,  ab- 
steigenden (vom  grossen  Magenbogen  kommenden),  und  einem  hinteren, 
anbteigenden  (zur  ursprünglichen  Entstehungsstelle  des  Mesogastriums  zu- 
rücklaufenden), doppelblätterigen  Stücke.  Letzteres  läuft  über  das  Cbbrn 
iransffersum  zurück  zur  Wirbelsäule,  und  ist  mit  dem  Mesocohm  tram- 
versumy  auf  welchem  es  liegt,  parallel.  In  diesem  Zustande  bleibt  die  Sache 
bei  den  Säugethieren ,  wo  das  Omeniwn  mqfus  mit  dem  Colon  Irans- 
wersum  keine  Verbindung  hat,  durch  das  ganze  Leben  hindurch.  Beim  Men- 
schen dagegen  verwächst  der  zurücklaufende  Theil  des  Otnenti  mqforU 
(beutelf5rmig  ausgesacktes  Mesogastrium)  mit  der  oberen  Platte  des  hkMO- 
cobm  trannersum^  und  es  scheint  somit  das  Omentum  in  das  Mewcokm 
tramvermm  überzugehen. 

Eine  genaue  Zusammenstellung  aller  hieher  gehörigen  Data  enthäU  Hemiecke: 
Commemt.  de  fimeÜomtuM  omeiUorum  in  eorp,  hum,  cum  tob.  VI.  Ootiin§ae.  1836.  4. 
—  W.  Gruber^  Beiträge  zur  Kcnntniss  des  Bauchfells,  in  der  Zeitschrift  der  Wiener 
ierzte.  1847/I8.  II.  pag.  432  (beschreibt  ein  Ug»  mewaerio-metoeoHcumy  welches 
an  der  Entstehung  gewisser  Darmeinscbnürungon  Antheil  hat). 
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Die  atmosphärische  Luft  ist  für  die  Erhaltung  des  Lebens  eben  so  uner- 
Ifiaalich  nothwendig,  wie  für  die  Erhaltung  eines  Verbrennungsprocessee« 
In  beiden  Fällen  wirkt  sie  durch  ihren  Oxygengehalt,  das  Azot  hat  dabei 
keinen  Antheil.  Die  Organe,  welche  die  atmosphärische  Luft  in  den  Körper 
leiten ,  und  die  Wechselwirkung  des  Oxygens  mit  dem  Bl  ute  vermittein,  dnd 
die  Respirationsorgane.  Sie  nehmen  die  obere  Körperhälfte  GCopf, 
Hab,  Brost)  ein,  und  erstrecken  sich  nicht  über  das  Zwerchfell  hinaus» 
Soll  Luft  in  den  Körper  einströmen,  so  muss  ein  leerer  Rnum  in  ihm  gebil- 
det werden.  Dieser  wird  erhalten  durch  Vergrösserung  eines  schon  be- 
stehenden —  der  Brusthöhle.  Hat  die  Luft  ihr  Oxygen  abgegeben,  und  sich 
daRbr  mit  anderen  Stoffen  geschwängert^  welche  aus  dem  Leibe  entfernt  wer- 
den sollen,  so  muss  sie  wieder  herausgetrieben  werden,  durch  Verengerung 
der  Brusthöhle*  Bewegung  spielt  somit  eine  Hauptrolle  bei  dem  Respirations- 
geachifte,  und  das  Aus^  oder  Einströmen  der  Luft  ist  nur  die  nothwendige 
physikalische  Folge  der  vitalen  Muskelbewegung.  Die  Muskeln  sind  also  der 
acUve  Theil  der  Respirationsorgane  Die  Luft  strömt  nicht  in  die  Thoraxhöhle 
da  9  aondern  verbreitet  sich  in  einem  echwanunigen  Organe»  dessen  Ober- 
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darunter  liegenden  Gebilden,  oder  zur  Vereinigung   einzelner  Knorpd.  Zo 
ersteren  gehören : 

a)  Die  Ligamenta  thyreo-ltyoidea^  deren  drei  vorkommen,  ein  nve— 
dmm  und  zwei  kUeralia.  Das  ttiedium  ist  breit,  füllt  den  Raum  zwischei^ 
oberem  Schildknorpelrande  und  Zungenbein  aus,  und  fuhrt,  seiner  Breite 
wegen,  auch  den  Namen  Membrana  obturatoria  laryngis.  Die  beiden  la^ 
teralia  verbinden  die  oberen  Hörner  des  Schildknorpels  mit  den  grossen  Zon^ 
genbeinhörnem,  sind  rundlich,  strangformig,  und  enthalten  häufig  Faser^ 
knorpelkerne  (Corpuscu/a  triiicea^. 

b)  Das  Ug,  crico4racheale^  zwischen  unterem  Ringknorpelrande    und 
oberem  Rande  des  ersten  Luftröhrenknorpels. 

Zu  letzteren  gehören  folgende:    ' 

a)  Der  Ringknorpel  wird  mit  den  unteren  Schildknorpelhörnem  durck 
fibröse  Kapselhaute  und  deren  Verstärkungsfasern  verbunden,  Ligamenta 
crkO'thyreoidea  laieralia. 

ß)  Der  obere  Ringknorpelrand  mit  dem  unteren  Schildknorpelrande 
durch  das  L^.  crUxhihyreoideum  medium  s.  coniaim.  ' 

y)  Der  obere  Rand  des  hinteren  Halbringes  der  Cartilago  cricddea  nil 
den  Bases  der  Giessbeckenknorpel  durch  fibröse  Kapseln  und  Verstärkungs- 
bänder, L^.  crico-arytaenoidea. 

S)  Die  vordere  Fläche  der  Epiglottis  mit  der  hinteren  Seite  des  ZungM- 
beinkörpers  durch  das  starke  Lig.  hyoepigidiicum  und 

e)  Die  untere  schmale  Spitze  der  Epiglottis  mit  der  hwisura  cartUaginis 
ihyreaideae  durch  das  ebenso  starke  Lig.  thyreo-epiglotiicum.  Alle  dieM 
Bänder  enthalten  elastische  Fasern. 

B)  Falsche  Kehlkopfbänder. 

Sie  sind  Schleimhautfalten,  welche  elastische  Fasern  oder  dünne  Mos- 
kelbündel  einschliessen. 

1.  Verfolgt  man  die  Schleimhaut  der  Zungen  würzet  nach  rück-  und  ab- 
wärts, so  sieht  man  sie  zur  vorderen  Fläche  der  Epiglottis  sich  in  drei 
Fältchen  erheben,  welche  Ligamenta  glosso-epiglotüca  genannt  werden. 

2.  Der  Schleimbautüberzug  des  Kehldeckels  wendet  sich  von  den  Sei- 
tenrändem  der  Epiglottis  zur  Spitze  der  Giessbeckenknorpel  hin,  und  er- 
zeugt dadurch  die L4g.  epigiottttleoarytaenoideaj  welche  den  Adilus  laryn- 
gis zwischen  sich  freilassen. 

8.  Von  der  Seite  des  Kehldeckels  zum  Arcus  palato-pharyngeus  des 
weichen  Gaumens  zieht  sich  sehr  oft  eine  Schleimhautfalte  hinauf,  welche 
unter  spitzigem  Winkel  mit  dem  Arcus  palato-p/iaryngeus  verschoiilzt. 

F.  Bet%  hat  diese  Schlcimhautfalto  als  Lig.  epiglouico-palntituim  tMschriebeo 
(Archiv  für  physiolog.  Heilkunde.  1849.  png.  44.)  Cr  nennt  sie  auch,  da  ihr  oberes 
Ende  zwischen  dem  vorderen  und  hinteren  (iaumenbogen  liegt,  Arcut  paUitinus  meüu* 
Das  Band  ist  insofern  nicht  ohne  Interesse,  als  zwischen  ihm  und  dem  Arcus  pßUt§» 
pkaryngeu»  eine  Längengrube  liegt  (Fovea  naricutaris),  in  welcher  fremde  Korper  Ms 

YcncUingcA  haften  bleiben  können. 
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4.  Die  wichtigsten  foUchen  Bänder  finden  sich  im  Inneren  des  Kehl- 
>p&  Hier  bildet  der  Schleimhautüberzog  beiderseits  zwei  über  einander 
»sende  Falten,  welche  vom  Winkel  des  Schildknorpels  horizontal  nach 
i<dcwärts  zur  Cart-  arytaenoktea  ziehen,  und  UgametUa  thffreo  -  arytae- 
oMsa  heissen»  Das  obere  ist  dicker,  wulstiger,  aber  weniger  vorspringend 
M  das  untere,  welches  breiter  und  schärfer  gerandct  erscheint.  üdi%  obere 
»festigt  sich  an  den  vorderen  Winkel,  das  untere  an  den  Processus  voca- 
«der  Cbr/.  aryUienoi<ka'Zm^c\\^Ti  beiden  Bändern  buchtet  sich  dieSchleim< 
mal  zu  einer  drüsenreichen  Grube  ( Ventriculus  Morgagni)  aus*  Die  Uga- 
metUa ihyreO'OryUienoidea  der  rechten  und  linken  Ke  hlkopfhälfke  berühren 
ich  mit  ihren  Innern  Rändern  nicht.  Es  bleibt  eine  Oeffnung  zwischen  ihnen 
re^  welche  für  die  wenig  vorspringenden  UgametUa  (kyreo-arylaenoidea 
uperiora,  grösser,  für  die  breilern  UgametUa  thyreo^arytaenoidea  m- 
iriora  enger  und  schlitz -oder  spaltiormig  ausfallen  muss.  Diese  Oeffnung 
eisst  iiir  die  oberen  Bänder  Glottis  spuria,  iiir  die  unteren  G/oilis  vera  — 
alscheund  wahre  Stimmritze.  Die  Bänder  selbst  können,  statt  der 
ingenf  aus  ihrem  Ursprung  und  Ende  zusammengesetzten  Namen:  L^g- 
klpreoHurytaetuddea  superiora  et  itiferiora^  einfach  Ligg^  glottiäis  verae 
i  sipwriae  (.Stimmritzenbänder)  heissen.  Es  ist  durch  Experimente 
ewiesen,  dass  die  unteren  Stimmritzenbänder  (welche  die  Glottis  vera 
wischen  sich  nehmen)  zur  Erzeugung  der  Stimme  genügen  —  sie  heissen 
eshalb  auch  Chordae  vocales-  Ihre  Länge  misst  beim  Manne  6**' — 7"',  beim 
yeibe  4'"  —  5'",  ihre  grösste  Breite  2'".  Liegen  die  CartUagines  arytae- 
^trideae  mit  ihren  inneren  Flächen  an  einander,  so  ist  die  Stimmritze  CGlot- 
Is  vera)  so  lange,  wie  die  L^g.  glottidis  verae,  weichen  sie  auseinander,  so 
rird  die  Stimmritze  um  die  Breite  dieser  Knorpel  bis  auf  10V2'''  verlängert. 
Die  oberen  und  unteren  Stimmritzenbänder  enthalten  elastische  Fasern, 
welche  vom  Winkel  des  Schildknorpels  und  vom  LigatnetUum  crico-thyreoi- 
^eum  an  den  Seiten  der  Kehlkopfhöhle  nach  rückwärts  laufen,  und  sich  an 
bn  vorderen  Winkel  der  Giessbeckenknorpel  befestigen. 

3.  Muskelti  des  Kehlkopfs. 

Die  Muskeln,  welche  den  Kehlkopf  als  Ganzes  bewegen  —  heben  und 
unkm  —  sind  bereits  bei  den  Halsmuskeln  geschildert.  Die  Muskeln^  wei- 
te seine  einzelnen  Knorpel  verschieben,  haben  die  Bestimmung,  die  Stimm- 
tzenbänder  an-  oder  abzuspannen.  Da  nun  diese  Bänder  an  der  Cart* 
yreoidea  entspringen,  und  an  der  Cart  arytaetioidea  endigen,  so  werden 
»  fraglichen  Muskeln,  welche  sämmtlich  paarig  sind,  ihre  Insertionen  nur 
I  diesen  Knorpeln  finden  können. 

An  der  äusseren  Peripherie  des  Kehlkopfe  liegen : 

a)  Der  M.  crico  -  thyreoideus^  entspringt  am  vorderen  Halbring  der 
'mt>  erieeUeOy  und  geht  schief  nach  obea  and  anitsii  mm  uiteren  Rande 
sr  Can.  thyreotdea.  Zieht  den  ScUUba^  iirnt  sei- 

v  Winkd  von  denfiieidmkiBlnic  Ife 
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b)  Der  M.  erico  -  oryiaemMeui  poHkUi  entspringt  von  dar  hmterea 
iche  des  hinteren  Halbringes  der  Cart-  chcoidea^  ist  breit  and  vkrecMg, 
id  befestigt  sich,  mit  nach  aussen  und  oben  convergirenden  Fluen,  am 
roccMsus  rmucularis  der  Basis  der  CartÜago  arylaenoidea.  Dreht  deo  Gie«- 
eckenknorpel  so ,  dass  sein  vorderer  Winkel  nach  aussen  gerichtel  wM, 
vodurcb  die  Stimmritze  breiter  wird,  und  sich  zugleich,  wegen  AnaeiaaB^ 
Jerweichen  der  inneren  Flächender  Cariiiagines  arytaenoUleae  (welche üvMk 
Schleimbautüberzug  von  der  Kebikopfhöhle  herleiten),  nach  hinten  v« 

c)  Der  M.  crico-aryiaenoideus  iateraUs  entsteht  am  oberen  Rande 
Seitentheile  der  Cart^  cricoidea  ^  wird  von  der  seitlichen  Platte  des  SddA.  ^ 
knorpels  (welche  abgetragen  werden  muss,  um  ihn  zu  sehen)  bededd,  liaf% 
schrige  nach  hinten  und  oben  zum  Processus  muscularis  der  Cari> 
naidea^  und  befestigt  sich  vor  der  Insertion  des  arytaenokleu»  patUcuSf 
sen  Antagomsten  er  vorstellt. 

d)  Die  Musculi  arytaetuMei  iransversi  und  oM^tii/ gehen  in  qoerar  mi 
in  schräger  Richtung  von  einer  Cariüago  arytcenoMea  zur  anderen »  derm 
hintere  concave  Flachen  sie  einnehmen ,  so  dass  die  obUqui  auf  den  inrns- 
ivrilliegen.  Sie  nahern  die  beiden  Giessbeckenknorpei. 

An  der  inneren  Oberfläche  des  Kehlkopfs  liegen : 

a)  Der  M.  Üiyreo-arytaenoideus  inffsrior.  Er  entspringt  an  der  inneiea 

Oberfläche  der  Cartilago  thyreoidea^  nicht  weit  vom  Winkel  derselben,  Unit 

in  dem  Ug,  thyreo-artyaenaideutn  inferius  nach  hinten,  und  befeet^t  sich 

am  Processus  tocalis  der  Cartilago  arytaenoidea* 

Ich  glaube  nicht,  dass  er  das  Band,  in  welchem  er  liegt,  erschlaffe.  Es 
vielmehr  seine  Wirkung  dahin  gerichtet  zu  sein,  das  Band  vorspringender  lu 
und  dadurch  die  Stimmritze  zu  verengern.  Er  kann  jedoch  diese  Wirkung  nur  dann 
äussern,  wenn  der  Schiidknorpcl  und  der  Giessbeckenknorpei  (sein  AnCang  und  Ende) 
durch  andere  Muskeln  fixirt  werden.  —  Sttntorim  beschrieb  noch  einen  M.  l%i«t- 
arj/iaenoideus  sup.  im  gleichnamigen  Ligament.  Er  ist  nicht  immer  deutlich  ausgeprägt 
Von  beiden  MuscuUt  thffreo-aryiaenoideis  setzen  tich  unbestreitbar  Verlängenmgen  an 
die  hintere  Fläche  der  CartüagmesarjftaenaideaeiofX^  und  fliessen  mit  den  ArjfimemoiäeiM 
obNgyis  zusammen  (bilden  sie  aber  nicht  ganz  allein). 

b)  Zwischen  beiden  Blättern  des  L^.  epiglotMeo-^iryUienaUeum  liegt 
eine  dünne,    aber   breite    Mnskelschichte   desselben  Namens, 
nannte  sie  Ary-epiglottidaeus^  Theüe :  AryiaenepigloUicus.')  Sie  wird  durch 
schwache  blasse  Bündelchen  verstärkt,  welche  von  der  Innenfläche  der  Cari 

tl^/reoidea  stanunen ,  und  von  Santarini  als  M*  ihyreO'epIgbMdaeus  be 

schrieben  wurden» 

W.  Gruber  beschrieb  einen  bisher  nicht  bekannten  anoauüea  KehlkopfkmMkei^ 
welchen  er  üf.  thyreoideu»  iramversus  anomahu  nennt.  Er  liegt  auf  dem  U§*  etie»^ 
thyreoidemn  und  füllt  mit  queren  Fasern  die   IneUura  thifreoiäea  imf,  aus.  Er  wnMM 
höchst  selten  vorkommen,  da  ihn  Gmber  unter  100  Leichen  nur  einmal  beobaebtete. 
(Oesterr.  med.  Jahrb.  1846.  Maihefl,  pag.  148.  Fig.  8.) 

Der  innere  Schleimhautüberzug  des  Kehlkopfs  stammt  aas  der  EaelienhSUe,  wA 
dringt  durch  den  Aditus  laryn§it  in  die  Kehlkopfhöhle  ein.  Die  Schleimhaut  ist  aiell 
80  geiSssreich  wie  anderswo,  wenigstens  sind  ihre  capillaren  Gefäsae  viel  feiner  all  in 
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V,  und  ihre  Farbe  niemals  so  intensiv  rolh,  wie  die  Schleimhaut  der  Mund- 

böhliL  Sie  ist  allenthalben  fest  an  die  unter  ihr  liegenden  muskulösen  und  elastischen 

Gebilde  des  Kehlkopfs  geheftet  Ein  Flinimerepithclium  deckt  sie,  und  kleine  einfache 

Sehleimdriischen,  welche  besonders  im  Ventriculus  Morgagni,  am  vorderen  und  hinte- 

wea  Ende  der  Stimmritze,  und  an  der  hinteren  Fläche  der  Epiglottis  (wo  sie  in  kleinoii 

Grübchen  des  Knorpels   liegen)  zahlreich  sind ,  geben  ihr  unter  dem  Mikroskop  ein 

siebartig  durchlöchertes  Ansehen.  Die  VentikuU  Morgagni  sollten  besser  Ventriculi  Gateni 

heiften,  da  Morgagni  selbst  sagt :  Galemus  hos  cavitaies  princepM  inveniiy  et   Venlricu- 

l9s  mitpelhufii*  Ädeere,  muu.  pag,  17. 

Mcht  die  Luft,  sondern  die  unteren  Stimmritzcnbandor  erzeugen  primär  im  Kehl- 
kopfe den  Schall,  dessen  Höhe  und  TiiTe  als  Ton,  nach  physikalischen  Gesetzen ,  von 
der  Lange  und  Spannung  der  Stimmritzeubänder,  wohl  auch  von  der  Stärke  des  An- 
blasens durch  die  ausgcathmete  Luft,  abhängt.  Der  weibliche  Kehlkopf,  dessen  Durch- 
messer beiläufig  um  V«  kleiner  sind,  als  die  des  männlichen,  wird  ein  höheres  Ton- 
regisler  haben.  Ebenso  Knaben  vor  dem  sogenannten  Mutiren,  welches  kurz  vor  der 
Geacfalechtsroife  stattfindet.  Um  zur  Ehre  Gottes  weiblichen  Sopran  mit  mannlicher 
Starke  xu  singen,  hat  man  zu  Ende  des  verflossenen  Jatu*hunderts  noch  —  castrirt. 
Die  knorpeligen  Wände  des  Kehlkopfs  verstärken  den  Ton  durch  Mitschwingen,  und 
die  VentrieuU  Crci&ffi/ durch  Resonanz  ihrer  Luft.  Da  die  ausgcathmete  Luft  die  Schwin- 
gungen der  Stimmbänder  durch  Rachen-,  Mund-  und  Nasenhöhle  fortpflanzt,  so  wer- 
den diese  Hohlen  den  Timbre  des  Soh.illes  wesentlich  modificiren.  Elasticität^  Feuch- 
tigkeit und  ein  zureichender  Spannungsgrad  der  Stimmbänder  sind  unerlässtichc  Er- 
fordernisse für  die  Tonbildung.  Durch  den  verschiedenen  Tensionsgrad  der  Stimmbän 
der  lasst  sich  gewöhnlich  eine  Tonfolge  von  zwei  Octaven  (Brusttöne)  erzielen.*  Nie 
erreichte  der  Stimmumfang  einer  Sängerin  4  Octaven.  Bei  Falsettönen  schwingen  nur 
die  inneren  Ränder  der  Stimmbänder.  —  Die  männliche  Stimme  ist  unbeholfener  als 
die  weibliche,  wegen  der  Grösse  der  Knorpel  und  der  Dicke  der  Bänder.  Der  Bass 
hält  darum  volle  Noten,  während  der  Sopran  eine  Roulade  in  Vicnindsechzigstel  aus- 
führt. —  Die  Stimmritze  en^'eitert  sich  auch  bei  jedem  Einathmen,  und  verengert 
sich  beim  Ausathmeu.  Beim  Anhalten  des  Athems  mit  gleichzeitigem  Drängen  schlicsst 
sie  sich  vollkommen,  so  wie  beim  Schlingen,  wo  der  Kehldeckel  zugleich  wie  eine 
FaJlthure  auf  den  AtHtu*  laryngis  durch  den  Bissen  niedergedrückt,  und  durch  die 
Uue€uU  arg-epigiafiici  niedergezogen  wird.  —  Die  Articulation  der  Stimme  beim  Spre- 
chen erfolgt  in  der  Mundhöhle.  —  Der  Kehldeckel  verknöchert  nie,  der  Ring-,  Schild- 
und  Giessbeckenknorpel  aber  häufig  im  vorgerückten  Alter.  —  Verknöcherte  Schild- 
knorpel haben  schon  oft  den  tödtlichen  Schnitt  aufgehalten,  den  die  Hand  der  Selbst- 
morder auf  den  Kelükopf  führte. 

§.  242.  Luftröhre. 

Die  Luftröhre,  Trachea  s»  Atspera  arteria  (rpax^tx  apr^pta, 
rauhes  Luftrohr) 9  ist  die  Fortsetzung  des  Kehlkopfs,  wie  die  Spei- 
seröhre jene  des  Rnchens  Sie  liegt  vor  dem  Oesophagus  (der  hinter 
ihr  etwas  nach  links  abweicht),  beginnt,  wie  der  Oesophagus,  am  ffinf- 
len  Halswirbel,  wird  von  der  Fascia  cervicalis^  der  Glandula  thyreoi- 
dea  (unter  dieser  von  einigen  starken  Venen)  und  den  AhisculU  sler- 
mhiAffreoüieis  bedeckt,  geht  hinter  der  hwisura  semüunaris  iterni  bis 
zum  dritten  Brustwirbel  herab,  und  theilt  sich  hier  in  zwei  divergente  Aeste 
(ßronckO  9  deren  jeder  zu  einer  Lunge  geht.  Der  ßnmcAuM  4e9ltr  ist 
kfirKTi  weiter  und  mehr  quer  gericbtety  als  der  liaki»  ^ 
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theilt  sich  wieder  in  so  viele  Zweige ,  ab  die  Lunge  9  zu  welcher  er  griit, 
Lappen  hat 9  der  rechte  in  drei,  der  linke  in  zwei,  welche  in  das  Longei- 
parenchym  eindringen,  und  durch  ihre  ferneren  Verfistlungen  die  Grund- 
lage desselben  bilden.  Die  Luflröhre  besteht  aus  16  bis  26  horizontal  Sber 
einander  liegenden ,  C  -  förmigen  Knorpelstreifen  (unvollkommenen  Enorpel- 
ringen),  deren  OeiTnung  nach  hinten  sieht.  Sie  geben  der  Luftröhre  eis  un- 
ebenes geringeltes  Ansehen ,  woher  der  Name  Aspera  arieria  stanunt.  Der 
Bronchus  dexter  enthält  6  —  8,  der  linke  9— 12  unvollständige  Knorpeiringe. 
—  Die  Knorpel  bestimmen  die  Gestalt  und  Weite  der  Luflröhre,  slossen  aber^ 
nicht  mit  ihren  oberen  und  unteren  Randern  aneinander,  sondern  werdet^ 
durch  elastische  Faserbander,  welche  ebenfalls  die  Gestalt  an  vollkommener 
Ringe  haben ,  an  einander  gekettet.  Dieser  Umstand  macht  die  Verkürzung 
und  Verlängerung  der  Luflröhre  möglich.  Die  hintere  platte  knorpellose  Wand 
der  Luflröhre  und  ihrer  Aeste  wird  von  einer  dichten  Zellhaut  und  von  que- 
ren blassen  Muskelbändeln  eingenommen  9  welche  die  Stelle  des  fehlendei 
Knorpelsegments  ergänzen*  Die  innere  Oberfläche  ist  mit  blasser  dünner 
Schleimhaut  ausgefiuttert ,  unter  welcher  eine  Lage  longitudinaler,  gelbh- 
eher,  elastischer  Fasern  folgt,  und  auf  welcher  ein  flimmerndes  Epithelium  auf- 
sitzt. An  der  hinteren  Wand  der  Schleimhaut  finden  sich  gehäufle  GUmdulai 
mudparae^  und  an  der  äusseren  Umgebung  der  Bronchila  zahlreiche,  acbwan 
pigmentnrte  Lymphdrüsen,  Glandulae  bronchUdet. 

Die  Luflröhre  ist  kein  cylindrischer  Kanal,  sondern  ein  Rohr,  an  welchem  hinteii 
ein  Stück  seiner  Peripherie  durch  eine  ebene  Membran  ersetzt  ist  Die  Nahe  det  Oeso- 
phagus, und  dessen  Ausdehnung  durch  den  verschlungenen  Bissen,  erfordert,  dus 
die  vor  ihm  liegende  hintere  Wand  der  Trachea  nachgiebig  sei.  Die  Lange  der  Luft- 
röhre misst  3Vs — ^Va  Zoll.  An  ihrem  oberen  und  unteren  Ende  ist  sie  etwas  enger 
als  in  der  Mitte.  Die  grössere  Weite  des  rechten  Bronchus  bedingt  einen  stärkeren  Luft- 
Strom  zur  rechten  Lunge ,  und  fremde  Körper ,  welche  in  die  Luftröhre  gelangen, 
werden  in  der  Regel  in  den  rechten  Bronchus  hincingerissen.  Man  weiss  auch  durch 
Leichenbefunde  von  iVeugebomen,  welche  nach  den  ersten  Athemziigen  starben,  dass 
die  rechte  Lunge  früher  athmet  als  die  linke. 
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Die  Lungen,  Pubnones^  sind  zwei  stumpfe,  kegelförmige  1  die  bei- 
den Seitenhälften  des  Thorax  einnehmende,  und  das  Herz  zwischen  sich  fas- 
sende, schwammige  und  elastische  Eingeweide  9  in  welchen  der  chemische 
Act  der  Respiration  9  die  Umwandlung  des  venösen  Blutes  in  arterieBei^ 
Statt  findet. 

Ihre  Farbe  ist  nach  Verschiedenheit  des  Alters,  des  Blutreiohthmniy  und  dr 
gesunden  oder  kranken  Verfassung  ihres  Parenchyms ,  sehr  different,  und  bietet 
rSuancen  zwischen  Rosenroth  und  Blauschwarz  dar.  Ihr  Gewebe  ist  weid^ 
beim  Druck ,  und  lässt  beim  Durchschnitt  schaumiges  (mit  LuflbUsoiieD 
Blut  ausfliessen.  Ihr  absolutes  Gewicht  bdträgt  bei  massiger  FoDong  mit  Mtfi 
tVs  Pfund  (beim  Weibe  etwas  über  2  Pftmd),  ihr  spedfladies  Ouultfl 
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Aurenohym  Tertfaeilten  Loft  wegen,  geringer  als  jenes  des  Wassers.  Longen,  welche 
gMtfaniet  haben,  schwimmen  doshalb  (als  Ganzes  oder  in  Theile  zersehnitten)  auf 
dem  Wasser.  Frische  Lungen  von  Embryonen  oder  todtgebomen  Kindern,  haben  eine 
derbere  Gonsistenz,  sind  speciBsch  schwerer,  und  sinken  im  Wasser  zu  Boden.  In 
emem  gewissen  Stadium  der  Lungenentzündung  wird  ihr  Gewebe  inpermeabel  für 
die  Loft,  nimmt  das  Ansehen  und  die  Dichtigkeit  der  Leber  an,  und  heisst  in  diesem 
Ztetande  hepatisirt 

Jede  Lunge  (.Pubno  dexter  et  sMster)  stellt  eine  Hfilfle  eines  senk- 
reclil  dorchschnittenen  Kegels  dar  9  dessen  concave  Basis  auf  dem  con- 
▼exen   Zwerchrell  aufruhf,  dessen  abgerundete  Spitze  in  der  Apertura 
iharacis  ntp*  liegt,  dessen  äussere  convexe  Flache  an  die  Coneavität  der 
Seilenwand  des  Thorax  anüegt,  und  dessen  innere  ausgehöhlte  Fläche 
ndl    der  gleichen  der  gegenüberstehenden  Lunge  eine  Nische  für  das  Herz 
bildet  —  Die  Ränder  zerfallen  in  den  unteren  halbkreisförmigen  (schei- 
det die  äussere  Fläche  von  der  unteren),  in  den  vorderen  schneidenden, 
und  hinteren  stumpfen  (beide  trennen  die  äussere  Fläche  von  der  inneren). 
An    der  inneren  Fläche  findet  sich,  nahe  am  hinteren  Rande,  eine  längli- 
«slie,  flache  Vertiefung,  durch  welche  die  Geiasse  der  Lunge  aus-  und 
eintreten  iHUui  s.  Förla  puhnonis)»  Vom  hinteren  stumpfen  Rande  schräg 
nach  abwärts  zum  vorderen  schneidenden  Rande  verläuft,  über  die  äus- 
sere Fläche  beider  Lungen    weg,   ein  2"    tiefer  Einschnitt,  der  an  der 
rechten  Lunge  sich  gabelförmig  in  zwei  Schenkel  theilt,  an  der  linken  aber 
vngetheilt  bleibt.   Die  linke  Lunge  wird  dadurch  in  zwei,  die  rechte  in 
drei  Lappen  geschnitten  (.Lobiptänumum)^  von  welchen  der  mittlere  der 
Ueineteist* 

Die  Oberfläche  jedes  Lappens  ist  an  frischen  und  gesunden  Lungen 
in  kleinere  eckige  Felder  {Lobuli  s.  Aisulae  ptämonales)  getheilt,  welche 
durch  schwarz  tingirte  Streifen  sich  wechselseitig  abgrenzen,  und  der  Aus- 
druck der  Zusammensetzung  eines  Lappens  aus  gleichartigen  Formtheilen 
rind.  Die  Oberfläche  der  Lunge  ist  mit  der  Pleura  pubnonalii  überzogen, 
welche  sich  in  die  Einschnitte  hineinsenkt,  ohne  jedoch  ganz  bis  auf  ihren 
Grund  zu  gelangen.  Sie  hängt  fest  an  die  Lunge  an,  und  kann  nicht  abgezogen 
werden.  Die  rechte  Lunge  ist,  wegen  dem  hohen  rechtseitigen  Standpuncte 
des  Zwerchfells,  niedriger,  aber  breiter  als  die  linke,  und  zugleich  um  ein 
Zehntel  des  Volumens  grösser.  Die  Gelasse  jeder  Lunge  treten  nur  am  Hilus 
aus  und  ein.  Sie  sind:  1.  der  Bronchus^  2.  die  Arteria  pulmonatiMy  3.  die 
Vema  pulmonahs*  Sie  werden  mit  den  ernährenden  Gefassen  {Arteriae 
bnmchialei)  und  den  Saugadern  durch  Zellgewebe  zu  einem  von  der 
Pleura  pulmonalis  überzogenen  Bändel  vereinigt  (Badis  pubnanis) ,  an 
welchem  die  Lunge,  wie  die  Frucht  am  Stiele,  hängt,  und  welcher  des- 
halb auch  Pedunculus  pultnanis  heisst. 

Der  Bronchus  theilt  sich  in  so  viele  Aeste,  als  Lobi  an  der  betref- 
fimden  Lunge  vorkommen*  Jeder  Ast  theilt  sich  wiederholt  gabelförmig  in 
kleinere  Zweige  iSyringes  «.  Canales  aäriferi)^  welche,  wenn  sie  auf 
0)05''' —  0,02'"  Durchmesser  gekommen  sind,  sich  nicht  mehr  spalten, 
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sondern^  wie  die  Auslubningsgänge  einer  Speicheldrüse^  mit  18  — 40  Büs- 


chen besetzt  werden  iCellulae a^eae) ^  welche  ein  Iraubiges  Läppchen  bil 1 

den ,  sich  beim  Inspiriren  ausdehnen^  beim  Exspiriren  zusammenbllen ,  ondE^d 

der  Longenoberfläche  ihr  vesiculäres  Ansehen  verleihen.  Die  in  der  Terlin • 

gerten  Richtung  des  kleinsten  Bronchus  liegende  Cellula  aärea  kann  ni 
MoleschoU:  Ceüula  terminahs^  die  seitlich  aufsitzenden  CeUuiae 


(nach  Rossignoli  Alveoles  ptUnumaires)  genannt  werden*  Die  Grösse  di^ 
ser  Bläschen  variirt  von  0,2'''--0,06'''.  Bei  krankhafter  AuadehnuDg  kam 
ihr  Durchmesser  bis  ^^"  betragen  iEmphysemavesiculare)*  Die  Longen- 
Zellen  bestehen  aus  einer  struclurlosen,  mit  elastischen  und  Bindegewebfa- 
sern  umgebenen  Grundmembran,  auf  welcher  immer  eine  Schichte  Pfla- 
sterepithelium  aufsitzt.  Das  respiratorische  Capillargefassnetz  liegt  aomit- 
telbar  unter  dem  Epitheliom.  —  Die  Art  ptUatmaüs ,  welche  aus  der  rech- 


ten Herzkammer  entspringt,  und  venöses  Blut  fuhrt»  folgt  dttt  VeraiUan 
gen  des  Bronchus,  und  löst  sich  an  den  CeUuiae  aäreae  in  ein 
Netz  auf,  welches  in  der  Wand  der  Zelle  liegt,  und  aus  welchem  die 
sten  Anfange  der  Venae  pulmonales  entspringen.  Während  das  venöee  Bio 
durch  dieses  Capillargeßssnetz  strömt,  tauscht  es  seinen  Kohlen-  und  Wi 
serstofT  gegen  das  Oxygen  der  in  jeder  Ceüula  aärea  vorhandenen  Luft 
wird  arteriell,  und  kehrt  durch  die  Lui)genvenen ,  deren  jede  Lunge  zw 
hat)  zur  linken  Herzvorkammer  zurück. 

Die  Aestc  und  Zweige  der  Bronchi  in  den  Lungen  verlieren ,  in  dem  Masn 
aiesicli  durcli  Theilung  verjüngen,  ihre  Knorpelringe  nach  und  nach,  indem  diese  i 
den  grösseren  noch  als  Querstreifen  vorhanden  sind,  an  den  kleineren  aber  lU  ecki- 
gen und  rundlichen  Scheibchen  werden,  welche  in  der  Wand  der  kleineren  LuAweg^"^ 
wie  eingesprengt  liegen,  dann  aber  spurlos  schwinden,  so  dass  die  Luftwege 
0,1'"  Durchmesser  nur  aus  den  häutigen  Elementen  des  Bronchus  besteben.  EöBOa 
hat  an  den  kleinsten  Bronchialästen  eine  äussere,  aus  circulären  organischen  Musk« 
fasern  bestehende  Schichte,  eine  mittlere  mit  reichlichen  elastischen  Fasern  gemisohl 
Bindegewebschicht ,  und  ein  inneres  Epithelium  aus  Flimmerzellen  gebildet  nacl 
wiesen.  —  Die  CelhUae  o^r^o«  werden  in  beiden  Lungen  von  FufdlAre  auf  1700 — 1800^ 
Millionen  geschätzt.  Ihre  Flächen,  in  eine  Ebene  zusammengestellt,  würden  eine  Atw^^ 
von  2000  Quadratfuss  geben.  Die  von  Bourgery  (Atmales  desacieftees  nat.  1830.  p.  3 18^^ 
aufgestellte  Meinung,  dass  die  letzten  Enden  der  Luftwege  ein  Labyrinth  bildeten,  isft* 
auf  sehr  unvollkommene  Präparate,  die  ich  selbst  in  Paris  zu  prüfen  Gelegenheit  battr, 
basirt.  Die  Nerven  der  Lunge  stammen  vom  Vagus  und  Sympathicus,  und  bilden  un 
die  Luugenwurzel  den  IHexus  puhnonalis,  dessen  Grösse  zum  Volumen  der  Luoge  ge- 
ring genannt  werden  kann.  Die  Veräsllungendesi^anif^cf/iiiomfAV  folgen  groefteollKÜi 
den  Astbiklungen  der  Bronchi,  verlieren  sich  in  ihnen,  nnd  besitzen  die  von  Bmtmk 
in  so  vielen  Parenchymcn  entdeckten,  von  Schiff  auch  an  den  feineren  Bronchien  nach- 
gewiesenen Ganglien  ( Griesingers  Archiv  für  physiol.  Heilkunde.  0.  Bd.  pag.  798). 
Der  Vagus  scheint  der  chemischen  Thätigkeit  der  Lunge  und  inrer  Empfindlichkeit 
vorzustehen,  der  Sympaihicus  der  Ernährung.   Die  Empfindlichkeit  der  Lunge  ist  so 
gering,  dass  selbst  weit  ausgedehnte  Zerstörungen  ihres  Parenchyms  ohne  intensiven 
Schmerz,  stattfinden)  (wie  die  alte  lledicin  von  den  Lungensüchtigen  sagte:  am 
moriwuur,  sed  vivere  cessaut),  —  Die  oberflächlichen  Lymphgefasse  bikkn  unter  der 
Pleura  puhnonaUs  ansehnliche  Netze,  wekshe  von  den  Venen  aus  tu  iqiicireQ 
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Ne  tiefliegenden  folgen  dem  Zuge  der  Bronchienaste,  und  passireo  durch  kleine  (lin- 
len- oder  hanfluinigrasse)  Drusen,  Glandulae  pulmonales ^  welche  wahre  Glandulae 
madUofe«  im  verjüngten  Massstabe  sind,  und  sich  durchaus  nicht,  wie  früher  allge- 
nein  geglaubt  wurde,  in  die  Luftwege  Öffnen  und  das  schwarze  Pigment  absondern, 
nrelches  den  Lungenauswurf  grau  (arbt.  Sic  sind  allerdings  mit  ästigen  Pigmenlzellen 
hmbdnmgen,  und  erscheinen  häußg  im  höheren  Alter  zu  Säcken  mit  schmierigem» 
«bwinen  Inhalt  metamorphosirt )  allein  die  von  Janke  und  Portal  beschriebeneu 
Daffaiingen  sind,  schon  seit  Hew$on  diese  Frage  näher  untersuchte,  widerlegt.  Eben 
M  wenig  kann  ich  /TtucMef  beistimmen,  der  ihnen  grosse  Neigung  zur  Verknöcherung 
beilegt.  Die  Drüse  kann  nur  ossificircn,  wenn  sie  früher  ein  Depot  von  Tuberkelmasso 
war»  und  dann  ist  die  Ossification  vielmehr  ein  verkalkter  Tuberkel,  als  eine  wahre 
Knodienneulüldung. 

Aasser  den  grossen  Luft-  und  Blutkanälen,  welche  die  Alten  als  Vasa  jmbUiea  pul- 
■somiw  beieiohoeten,  bat  die  Lunge  auch  ein  besonderes^  auf  ihre  Ernährung  abzie- 
iMldae  Qefasssyttem  —  Vota  prhala.  Diese  sind  die  kleinen  Arteriae  el  Venae  hrom- 
dUebt»  weiche  sich  wie  *  die  übrigen  Schlag-  und  Blutadern  des  Körpers  verbalten, 
imd  ebenfalls  die  Radix  pulmonit  bilden  helfen.  Die  Arteriae  bronchiales  geben  schon 
im  JSKtef  pubnomtm  oberflächliche  Zweige  ab,  welche  sich  mit  den  tiefen,  nachdem 
diese  das  Lungenparenchym  durchdrangen,  und  auch  an  die  Oberfläche  getreten  sind, 
la  Netzen  vereinigen.  Ihre  Aeste  nehmen  auch  an  der  Bildung  der  Endnetze  der  Arteria 
pulmomUis  Antheil  (Haller ,  Reisseisen},  Die  Venae  bronchiales  entleeren  sich  theils  in 
die  Blutbahn  der  ot>eren  Hohlvene,  theils  in  die   Venae  puhnonaUtSf  wodurch  dem 
finken  Herzen  nicht  rein  arterielles,  sondern  mit  einem  kleinen  Antheil  Venenblut  ver- 
leliles  Blut  zugeführt  werden  muss.  Dass  übrigens  beide  Gefasssysteme  —  das  respi- 
iilOftBche  und  nutritive  —  eine  gewisse  Cnabhängigkeit  behaupten,  beweist  der 
Umstand,  dass  in  der  Ciasso  der  Fische,  wo  die  Lunge  auf  eine  nicht  respirirende 
Schwimmblase  reducirt  ist,  und  das  respiratorische  Gefässsystem  nur  in  den  Kiemen 
•nftritt,  die  nutritiven  Gefasse  der  Schwimmblase  ihre  Selbstständigkeit  behaupten* 

Durch  die  Inspirationsmuskeln  wird  der  Thorax  erweitert  und  die  Luft  in  die 
Lungen  eingezogen.  Hiebei  vergrössert  sich  die  Lunge  um  so  viel ,  als  die  Erweite- 
mng  des  Thorax  beträgt  Sie  bleibt  also  mit  der  inneren  Fläche  der  Brusthöhle  in 
Cootact.  Die  einströmende  Lufl  erzeugt  durch  Ausdehnen  der  Luftzellen  ein  knisterndes 
Geriuicb,  welches  in  jenen  Krankheiten,  wo  die  Luftzellen  durch  Exsudate  gefüllt 
werden,  fehlt,  und  deshalb  von  den  Aerzten  als  Hilfsmittel  benutzt  wird,  die  Weg- 
«mheit  des  Lungenparenchyms  zu  untersuchen.  Beim  Ausathmen  wird  nicht  alle  Luft, 
die  in  den  Lungen  war,  herausgetrieben.  Es  bleibt  ein  Quantum  zurück,  da  die  Luft- 
wege nicht  vollends  comprimirt  werden.  Auch  die  Leichenlunge  ist  nicht  luftleer.  — 
Die  ausgeathmete  Luft  enthält,  statt  des  Oxygcns ,  weiches  sie  an  das  venöse  Blut 
abgegeben  um  arterielles  daraus  zu  machen,  eine  entsprechende  Menge  Kohlensäure, 
WaMerdampf  und  flüchtige  thierische  Stoffe  (z.  B.  beim  stinkenden  Athem).  Mit  jeder 
(deren  ün  Mittel,  bei  ruhigem  Körper  und  Geist,  16  auf  die  Minute  kom- 
ly  binnen  welcher  Zeit  der  Puls  65mal  schlägt)  ändern  die  vorderen  Ränder  der 
LvDgen  ihre  Lage,  und  schieben  sich  vor  den  Herzbeutel,  nähern  sich  also,  umschlies- 
•60  das  Herz  vollkommener  und  dämpfen  seinen  Schlag.  Die  Spitzen  der  Lungenkegel 
eiliebeD  sich  etwas  über  den  Rand  der  ersten  Rippe.  Vielleicht  bedingt  die  hiebei 
stattfindende  Reibung  das  häufige  Vorkommen  der  Tuberkeln  in  der  Lungenspitze. 
Die  hinteren  Ränder  bleiben  in  den  Vertiefungen  zwischen  der  Wirbelsäule  und  den 
Rippen,  und  verrücken  sich  nicht  Man  kann  an  der  Leiche  diese  Bewegungen  der 
Linge  durch  Aufblasen  nachahmen,  und  sich  überzeugen,  dass  sie  für  die  Gefahr- 
liflbkeit  der  Brustv^unden  und  für  die  auscultatorische  Untersuchung  der  Brnsteinge« 
von  Wichtigkeit  ist 
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elches  nicht  zu  verwechseln  ist  mit  den,  am  hinteren  Rande  der  ganzen 
KU^e  zufällig  vorkommenden,  krankhaften  Adhäsionen,  welche  durch  Or- 
Uiisining  pleuritischer  Exsudate  entstehen  (JUg-  spurüO. 

Verfolgt  man  die  vorderen  Umbeugungstellcn  der  Pleurae  coMtates  zur  Mittcifell  • 
irandy  so  findet  man,  dass  diese,  so  wie  die  Wände  des  vorderen  Mediastinumraums, 
nicht  mit  einander  parallel  laufen.  Sie  nähern  sich  von  den  Rändern  desManubrii  stemi 
nach  abwärts ,  um  am  Corpus  stemi  wieder  auseinander  zu  weichen,  wo  dann  das 
linke  hinter  den  äusseren  Enden  der  linken  Rippenknorpel,  das  rechte  hinter  der  Mitte 
des  Stemom  (zuweilen  selbst  am  linken  Rande  desselben)  herabgeht  Der  vordere  Mit- 
telMlranm  hat  somit  die  Form  eines  )(,  dessen  beide  Hälften  sich  nicht  berühren,  und 
dessen  linker  Schenkel  an  seiner  unteren  Hälfte  länger  ist  als  an  der  oberen. 

Man  sieht  diese  Verhältnisse  am  schönsten,  wenn  man  durch  die  Brusthöhle  einer 
Kindesleicbe  an  mehreren  Stellen  Querschnitte  führt 

Die  rauhen  und  glatten  Flächen  verhalten  sich  an  der  Beura  costäKs  und  pubnth- 
Mfltff,  wie  am  Feriioneum  parietale  und  viscerale. 

Sieh  A.  W.  Otto,  von  der  Lage  der  Organe  in  der  Brusthöhle.  Berlin.  1829.  4.  und 
C  lMdwi0,  icones  cavitatum  thoracis  et  abdominis  Ups.  1750.  4. 

§.  246.  Lage  der  Eingeweide  io  der  Brusth&hle. 

Die  Lage  der  Brusteingeweide  zu  untersuchen^  erfordert  weit  weniger 
Mfihe,  als  die  der  Bauchhöhle ,  indem  es  sich  im  Thorax  nur  um  drei  Ein- 
geweide handelt,  welche  nach  Entfernung  der  vorderen  Brustwand  leicht 
n  äbersehen  sind.  Zwei  davon  —  die  Lungen  —  bilden  Kegel  mit  nach 
oben  gerichteter  Spitze ;  das  dritte  —  das  Herz  —  einen  Kegel  mit  unte- 
rer Spitze«  Die  seitlicheh  Räume  des  Thorax,  aus  welchen  sich  die  Lun- 
f^  herausheben  lassen,  bedürfen  keiner  besonderen  Praparation.  Der  Mit- 
tdfeUramn  dagegen,  in  welchem  das  Herz  und  die  grossen  Geiasse  liegen, 
irird  durch  den  Verkehr  dieser  Geiasse  unter  einander,  und  ihre  Beziehun- 
fen  m  den  Lungen,  etwas  complicirter.  Man  untersucht  die  Contenta  des 
IGltelfelbrauines,  von  vom  nach  rückwärts,  auf  folgende  Weise.  Man  trägt 
lie  vordere  Brustwand,  nicht  wie  gewöhnlich  an  der  Verbindungsstelle 
der  Rippen  mit  ihren  Knorpeln  ab ,  sondern  sägt  die  grösste  Convexität, 
also  beiläufig  die  Mitte  der  Rippen  und  der  Clavicula,  durch,  wozu  eine 
feingezahnte  Sage  verwendet  wird,  da  die  gewöhnlichen  grobgezahnten 
Ampatationssägen  mehr  reissen  als  schneiden,  und  die  Schnitte  der  Rip- 
pen zackig  werden  und  zu  Verletzungen  Anlass  geben  würden.  Man  be- 
deckt den  Schnittrand  der  Thoraxwand  mit  einem  dicken  Leinwandlappen, 
oder  besser  noch  mit  der  abgelösten  Cutis,  um  sich  vor  geritzten  Haut- 
wunden zu  sichern,  welche  beim  Manipuliren  in  der  Brusthöhle  gerne 
Blatifinden. 

Ist  dieses  geschehen,  so  reinigt  man  den  Herzbeutel,  der  den  unteren 
Theil  des  vorderen  Mittelfellraums  einnimmt,  von  dem  laxen  Zellgewebe, 
welches  ihn  bedeckt,  und  überzeugt  sich  von  seiner  Einschiebong  zwischen 
die  beiden  Mittelfelle.    Der  Zwerchfellnerv  steigt  §a  *  "wi 

■ach  abwarte.  In  dem  oberen  Theile  des  voii 
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Zellgewebe  copiöser,  und  schliesst,  wenn  man  an  einer  Kindedeidie  «^ 
beitet;  die  Thymusdrfise  ein.  Hinter  diesem  Zellgeweblager  tiflR  man ,  n 
der  rechten  Mediastinumwand  anliegend ,  die  obere  Hohlvene,  weldie  dnrck 
die  beiden  ungenannten  Venen  zusanunengesetzt  wird.  Die  redite  ist  kSner 
und  fast  senkrecht  zur  Hohlvene  gehend;  die  linke  muss  einen  weiteren 
Weg  machen,  um  von  links  zur  rechts  gelegenen  Hohlvene  zu  gekagen, 
und  läuft  deshalb  last  quer  über  die,  in  der  Medianebene  des  Thorax  anf- 
und  absteigenden  Gef&sse  herüber ,  wo  sie  die  mittleren  SchilddrüsenveneB 
und  wandelbare  Herzbeutel-  und  Thymusvenen  aufnimmt.  Jede  ungenannte 
Vene,  nach  aussen  verfolgt,  fährt  zu  ihrer  Bildungsstelle  aus  der  Vena  ßh 
gularis  und  subclavia*  Nun  wird  der  Stamm  der  oberen  Hohlader  vorsidi- 
tig  isolirt,  wobei  man  die  in  ihre  hintere  Wand  sich  einpflanzende   Vem 
azygot  gewahr  wird,  welche  im  Camtm  mediaBthU  paiierüts  an  der  rech- 
ten Seite  der  Wirbelsäule  nach  aufwärts  zieht,  und  sich  über  den  rediten 
Bronchus  nach  vom  krümmt,  um  zur  Cfwa  superior  zu  stoss^L  —  Hinter 
den  genannten  Venen  liegt  der  Bogen  der  Aorta,  aus  dessen  convexen 
Rande  von  rechts  nadi  links  1.  die  Art.  innaminaia^  2.  die  CaraÜM  jM- 
stroy  und  3.  die  Art.  subclavia  sinistra  entspringen.  —  Hinter  dem  Aorten- 
bogen stösst  man  auf  die  Luftröhre ,  und  hinter  dieser ,  etwas  nach  links, 
auf  die  Speiseröhre.  —  Die  Art,  innominata  theilt  sich  in  die  Art»  subebh 
via  und  Carotis  dextra.  Man  verfolgt  diese  Gefassedes  Aortenbogens  so  weit 
als  es  nöthig  ist,  um  den  Durchgang  der  Subclavia  zwischen  dem  vorderen 
und  mittleren  Scalenus ,  und  die  geradelinige  Ascension  der  Carotis  zu  se- 
hen. Vor  der  Art  subclavia  sieht  man  den  Vagus ,  und  am  inneren  Rande 
des  Scalenus  aniicus  den  Nervus  phrenkus  in  die  obere  Brustapertur  ein- 
dringen. Hinter  der  Subclavia,  auf  den  Querfortsatzen  der  Wirbel,  zieht 
sich  der  Nervus  sympathicus  herab,  und  umfasst  die  Arteria  mit  einer 
Schlinge  —  Ansa  Vieussenü. 

Nun  wird  der  Herzbeutel,  der  mit  seiner  Basis  an  das  Cenirum  tendi' 
neum  diaphragmaUs  angewachsen  ist,  geöffiiet.  Man  überzeugt  sich,  dass 
er,  nebst  dem  Herzen,  einen  Theil  der  grossen  GefSsse  einschliesst,  die  vom 
oder  zum  Herzen  gehen.  Er  schlägt  sich  an  diesen  Gefassen  nach  abwärts 
um,  um  nach  Art  der  Pleurae  einen  kleineren  Beutel  zu  bilden,  der  die  Her- 
zenssubstanz fest  umhüllt.  Nur  sein  inneres  Blatt  ist  seröser  Natur ;  sein  äus- 
seres ist  eine  Faserhaut,  welche  an  der  Einstülpung  nicht  partidpirt*  Er 
wird  nun  von  den  grossen  Gefassen  abgelöst,  um  diese  isoliren  zu  können. 
Die  obere  Hohlader  steigt  gerade  herab  zur  rechten  Herzvorkammer.  Wird 
das  Herz  aufgehoben ,  so  bemerkt  man  auch  die  untere  Hohlader  durch  das 
Zwerchfell  zur  selben  Vorkammer  ziehen.  —  Von  der  Basis  des  Herzens  findet 
man  die  Art.  pulmonalis  und  die  Aorta  abgehen.  Erstere  entspringt  ans  der 
rechten  Herzkammer,  und  geht  nach  links  und  oben;  letztere  aus  derUn 
Kammer,  und  läuft  nach  rechts  und  oben.  Beide  GefSsse  decken  aidi 
gleich  nach  ihrem  Ursprünge,  so  dass  dis  Art.  pubn.  auf  dem 
Aorta  liegt.  Man  reinigt  nun  den  Aortenbogen,  und  verfolgt  flUTf 
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KrAmmmig  Aber  den  linken  Bronchos  zu  finden.  —  Am  concaven  Rande  des 
Aortenbogens  tfaeilt  sich  die  Art*  pubnonalU  in  den  rechten  und  linken  Ast. 
Der  rechte  Ast  ist  länger^  g^ht  hinter  dem  aufsteigenden  Theile  des  Aorten- 
bogois  und  der  Owa  sup.  zur  rechten  Lungenpforte ;  der  linke,  kürzere, 
hSnfl  durch  das  Aortenband  (obsoleter  Ductus  arteriasus  Batalli  des  Em- 
bryo) mit  dem  concaven  Rande  des  Arcus  aartae  zusammen ,  und  geht  vor 
dem  absteigenden  Theile  der  Aorta  zu  seiner  Lungenpforte ,  aus  welcher 
jederseits  zwei  Venen  zur  linken  Herzvorkammer  zurücklaufen.  Um  letztere 
zu  sehen,  muss  auch  die  hintere  Wand  des  Herzbeutels  entfernt  werden. 
Alle  diese  Arbeiten  erfordern  eine  vorläufig  ddrch  Leetüre  der  betreflbnden 
Beschreibungen  erworbene  Kenntniss  des  relativen  Lagenverhältnisses,  und 
kSnnen  ohne  Gehülfen  (der  durch  Finger  oder  Haken  die  bereits  isolirten 
Gefisse  aus  einander  hält,  um  Raum  für  das  Auffinden  der  tieferen  zu  schaf- 
fen) kaum  unternommen  werden.  Hat  man  den  Bronchus,  die  Arteria  und 
Vena  pulmonalis  bis  zur  Pforte  der  Lunge  dargestellt,  so  kann  man  an  ih- 
nen die  Lunge,  wie  an  einem  Griffe ,  aus  der  Brusthöhle  heben,  auf  die  der 
anderen  Seite  legen,  und  durch  Klammem  befestigen,  und  sich  die  Seiten- 
wand des  hinteren  Mittelfellraumes  zugänglich  machen.  Diese  Seitenwand 
wird  eingeschnitten,  und  gegen  die  Rippen  zu  abgezogen,  worauf  die  hintere 
Wand  des  Bronchus  erscheint,  welche  der  Vagus  kreuzt,  und  sich  zum 
Theile  daselbst  in  den  Pleams  pulmonalis  auflöst.  Hat  man  beide  Wände 
eingeschnitten  und  weggenommen ,  so  sieht  man ,  wie  der  Aortenbogen 
auf  dem  linken  Bronchus  gleichsam  reitet,  ebenso  wie  rechts  der  Bogen  der 
Vena  axygos  auf  dem  rechten  Bronchus  aufliegt.  Werden  nun  Herz  und  Lun- 
gen ganz  entfernt,  der  Aortenbogen. aber  gelassen,  so  überblickt  man  die 
oben  geschilderte  Verlaufsweise  des  Oesophagus,  §•  229  Gange  Spiraltour 
um  die  Aorta)  und  den  Inhalt  des  hinteren  Mittelfelhraums:  die  Vena  axygos 
rechts,  die  nur  halb  so  lange  Vena  hemiazygos  links  von  der  Aorta  des* 
cemlens^  den  Ductus  thoracicus  mit  seiner  Fettumhüllung  zwischen  Vena 
aasy^is  und  Aorta.  Verfolgt  man  den  Ductus  thoracicus  nach  aufwärts,  so 
mdil  man  ihn  hinter  der  Speiseröhre  nach  links  und  oben  gehen,  und  sich 
in  die  hintere  Wand  des  Vereini^rungswinkels  der  Vena  ßigularis  und  sulh 
dmla  sinistra  eimnünden.  Die  Vagi  begleiten,  von  der  Lungenwurzel  an, 
den  Oesophagus ;  der  Knotenstrang  des  Sympathicus  läuft  an  den  Rippen- 
kflpfchen  herab,  und  liegt  schon  nicht  mehr  im  Qwum  mediastini* 

in.  Harn-  und  Geschlechtsorgane. 
%.  247«  Eintheilung  der  Harn-  und  Geschlechtsorgane. 

Die  Harn-  und  Geschlechtswerklenge  iOrgana  urogenüalid) 
fliehen  durch  ihre  Entwicklongsgesdiir  ^  Zaianunenfliessen 

ihrer  Aoai&hrangsgiqge  in  eine"  AUch  enge- 

hörigen  unpaarigea  Schhnd  Idiside 
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beim  Weibe)  in  so  naher  Verwandtschaft,  dass  sie,  ungeachtet  ihrer  sehr 
verschiedenen  Functionen,  als  Einem  anatomischen  Systeme  aDgehörend, 
betrachtet  werden.  Diese  Einheit,  welche  im  männlichen  CrescUechte  eine 
vollkommenere,  als  im  weiblichen  ist,  spricht  sich  am  deutlichsten  dnrcii 
das  Verhalten  der  Schleimhaut  aus,  welche  ohne  Unterbrechung,  die  Harn- 
und  die  Geschlechtsorgane,  als  Zweige  desselben  Slammcs  auskleidet,  so 
wie  die  Schleimhaute  der  Verdauungs-  und  Athmungsorgane  in  der 
Rachenhöhle  zusammenfliessen,  und  erst  unterhalb  derselben  getrennte  Wege 
verfolgen. 

Die  Hamwerkzeuge  bestehen  aus  paarigen,  den  Harn  absondernden 
Drüsen  und  deren  Ausfiihrungsgangen  (Nieren  und  Harnleiter),  und 
aus  einer  unpaarigen  Sammlungshöhle  des  Harns  (Harnblase),  welche 
durch  die  Harnröhre  an  der  Leibesoberfläche  ausmündet. 

Dieselbe  Eintheilung  ist  auch  auf  die  Geschlechtswerkzeuge  anwendbar, 
welche  in  beiden  Geschlechtern  1 .  aus  einer  die  ZeugungsstoflTe  absondem- 
den  paarigen  Drüse  (Hode,  Eierstock)^  2.  aus  deren  Ausfuhrungs- 
gängen  (Samenleiter^  Eileiter),  3.  aus  einer  Sammlungs- und  Anf- 
bewahmngshöhle  (Samenbläschen,  Gebärmutter)  und  4.  aus  ei- 
nem, mit  den  Harnwerkzeugen  zusanunenmündenden  Excretionsweg  (Aus- 
spritzungskanäle.  Scheide)  bestehen. 

A)  Harnwerk%euge> 

§.  248.  Nieren  und  Harnleiter. 

Die  Nieren,  Renes^  liegen  in  i^r  Regio  lumbalis  der  Bauchhöhle, 
extra  cacwn  periUmei^  an  der  vorderen  Seite  des  M*  guadratus  lumbantm, 
Sie  grenzen  nach  vorn  unmittelbar  an  das  ohne  Einstülpung  über  sie  herab- 
steigende Bauchfell,  und  mittelst  dieses  an  das  Colon  ascenäens  (rechts), 
CMon  descendens  (links),  nach  innen  an  die  Pars  IwnbaUs  des  Zwerchfells, 
nach  oben  an  die  Nebenniere,  nach  aussen  an  die  Fascia  des  queren  Bauch- 
muskels. Die  rechte  Niere  liegt  etwas  tiefer  als  die  linke.  Ihre  Gestalt  ist 
bohnenförmig,  der  äussere  Rand  convex,  der  innere  concav,  und  mit  einem 
Einschnitte  (das  Stigma  der  Bohne)  versehen,  welcher  als  Aus-  und  Eintritts- 
stelle der  Nierengefässe  dient,  und  deshalb,  wie  bei  der  Lunge,  Leber  und 
Milz,  Hilus  8.  Porta  rerus  genannt  wird.  Das  obere  Ende  ist  flacher  und 
breiter  als  das  untere.  Ihre  Farbe  ist  rothbraun,  bei  Blutcongestion  dunkler 
undblauroth;  ihre  Consistenz  bedeutend,  ihre  Länge  das  Doppelte  der  Breite, 
ihr  Gewicht  zwischen  8  —  12  Loth.  Einfettreichesund  lockeres  Zellgeweb- 
lager  (.Capsula  adtposa)  umgiebt  sie,  und  sichert  ihre  Lage.  Ihre  äussere 
Oberfläche  wird  von  einer  knapp  anliegenden  fibrösen  Hülle  iTunica  propria 
s.  Capsula  ftbrosa^  überzogen,  welche  sich  abziehen  lässt,  und  am  Hilm 
nicht  in  das  Parenchym  eindringt,  um  Scheiden  fui*  die  Gefasse  zu  bilden,  son- 
dern einfach  von  diesen  durchbohrt  wird. 
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Schneidet  man  eine  Niere  ihrer  Länge  nach,  vom  convexen  gegen  den 
concaven  Rand  durch,  so  findet  man,  dass  ihre  Substanz  keine  gleichför- 
mige isL  Man  bemerkt  weissliche,  dreieckige,  mit  der  Basis  gegen  den  con- 
vexeD  Rand  gerichtete  Stellen  iSubstantia  meduUaris)  und  eine  sie  umge- 
hende brannrothe  Masse  (Subslanlia  corti'calis)-  Diese  Benennungen,  die 
dem  blossen  Ansehen  entnommen  wurden,  sind  jedoch  veraltet ,  und  man 
gebraucht  aus  gleich  zu  erörternden  Gründen  heut  zu  Tage  iur  S*  meduUaris 
den  Namen  S.  iubulasaj  und  für  S.  coriicalis^  lieber  S-  vascuiosa  s.  gUnne' 
ruioia.  Die  dreieckigen  Stellen  sind  die  Durchschnitte  von  1 0 — 1 5  Pyrami- 
den ,  Pyramides  Ma^ighii ,  deren  nach  dem  Hilus  gerichtete ,  abgerundete 
Spitzen  Nierenwärzchen,  Papulae  renales,  heissen. 

Die  sehr  mächtige  Arteria  renalis  dringt,  vom  Hilus  aus,  mit  mehre- 
ren Aasten  zwischen  den  Malpighi'schen  Pyramiden  gegen  die  Oberflache 
der  Niere  vor,  spaltet  sich  in  immer  kleiner  und  kleiner  werdende  Zweig- 
chen, welche,  wenn  sie  eine  Dünnheit  von  0,008^^'  erreichten,  sich  knäuel- 
fSrmig  zusammendrehen,  und  die  sogenannten  Gef äs sknäuel,  GlomeruU 
renaies  s*  Cörpuscula  MalpighU^  bilden.  Diese  Knäuel  werden  von  häutigen 
Kapsebi  umgeben.  Während  der  Aufknäuelung  spaltet  sich  die  Arterie  mehr- 
mal,  geht  aber  wieder  einfach  aus  dem  Knäuel  heraus.  Die  Grösse  der 
Knäuel  beträgt  zwischen  0,10'"  —  0,06'^^  und  ihre  Zahl  ist  so  gross,  dass 
die  ganze  Subskmtia  carticaUs  nur  ein  Aggregat  derselben  zu  sein  scheint, 
weshalb  sie  den  passenden  Namen  Substantia  glomerulasa  erhielt*  Nach- 
dem das  Arterienästchen  den  Knäuel  bildete,  geht  es  an  derselben  Stelle, 
durch  welche  es  in  die  Kapsel  des  Knäuels  eintrat,  wieder  heraus  9  theilt 
sich  in  noch  kleinere  Zweigchen  von  capillaren  Dimensionen,  welche  ein 
durch  die  ganze  Rindensubstanz  verbreitetes  Netz  bilden ,  aus  welchem  die 
kleinsten  Venen  ihren  Anfang  nehmen.  —  Die  Harnkanälchen  CTubuü 
urMflfrCj  in  deren  Höhle  der  Harn  bereitet  wird,  nehmen  ihren  An- 
fang aus  den  Kapseln  der  Malpighi'schen  Körperchen.  Jede 
solche  Kapsel  hat  nämlich  eine  OeiTnung,  welche  der  Eintrittsstelle  der  Ar- 
terie des  Knäuels  gegenüber  liegt ,  und  an  welcher  ein  Harnkanälchen  be- 
ginnt. Die  Harnkanälchen^  deren  es  so  viele  als  Kapseln  giebt ,  verlaufen 
anfangs  geschlängelt  durch  die  Corticalsubstanz  als  TubuU  contorU^  dann 
geradelinig  als  Ttdnüi  Belliniani  durch  die  Malpighi*schen  Pyramiden,  wel- 
che dm'ch  sie  gebildet  werden ,  und  somit  den  Namen  SubsUmtta  UdnUosa 
Ähren  können.  Je  zwei  und  zwei  Tubudi  Belliniani  vereinigen  sich  fortwäh- 
rend anter  sehr  spitzigen  Winkeln,  wodurch  ihre  Zahl  fortwährend  halbirt 
wird ,  bis  endlich  an  der  als  Papilla  renalis  bezeichneten ,  abgerundeten 
Spitze  einer  Pyramide  die  anfangs  ungeheure  Anzahl  der  Tubuli  Belliniani 
auf  circa  200  reducirt  ist;  welche  an  der  Oberfläche  der  Papilla  mit  eben  so 
vielen  feinen  Oefihungen  münden.  Jede  Malpighi'sche  Pyramide  ist  somit  nur 
ein  BOndel  Bellini*scher  Röhrchen,  welche  durch  ihre  gabelförmige  Ver- 
schmelzung und  dadurch  gegebene,  gegen  die  Warze  fortschreitende  Ver- 
minderung ihrer  Zahl ,  eben  die  Pyramidenform  des  Bändels  bedingen.  Da 
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nicht  alle  Harnröhrchen  einer  Pyramide  in  ein  einziges  zusammeiifliesflea, 
sondern  viele  OefTnungen  an  der  Warze  einer  Pyramide  vorkommen,  so  mius 
das  Röhrchenbündel  einer  Halpighi*schen  Pyramide  aus  eben  so  vielen  ÜA- 
nerenHimdeln  CI)/ramides  Ferreinä)  bestehen,  alsOeffnungen  an  derWane 
vorkommen.  Eine  Malpighi*sche  Pyramide  ist  also  die  Summe  von  circi 
200  Ferrein'schen  Pyramiden.  —  Die  Papulae  renales  werden  von  kurzen 
häutigen  Schlauchen  umgeben,  Nierenkelche  ( Calices  renales  mitwradi 
welche  zu  zwei  oder  drei  in  einen  weiteren  Schlauch  übergehen  (Calcet 
mqfores^y  durch  deren  Zusammenfluss  endlich  der  grösste  Calyx  entsteht— 
das  Nierenbecken,  PekU  renalis.  Dieses  liegt  hinter  der  Arieria  und 
Vena  renalis  im  Hilus,  überragt  denselben  mit  seinem  trichterförmig  zöge 
spitzten  Ende  und  geht  in  den  Harnleiter  (JJreter^  über,  welcher  an  der 
vorderen  Fläche  des  Psoas  magnus  herabsteigt ,  sich  mit  der  Ari.  und  Vena 
iUaca  am  Eingange  des  kleinen  Beckens  kreuzt ,  in  der  Plica  Doufflasä^ 
mit  dem  entgegengesetzten  Ureter  convergirend ,  zur  hinteren  Wand  der 
Harnblase  tritt,  sich  hier  (beim  Manne)  neuerdings  mit  dem  Samenganp 
kreuzt,  und  am  Grunde  der  Harnblase,  deren  Muskel-  und  Schleimhaut  sddef 
durchbohrt  wird,  in  die  Blasenhöhle  einmündet.  Im  weiblichen  Geschlecbte 
fassen  beide  Ureteren,  bevor  sie  zum  Blasengrunde  kommen ,  den  Hak  der 
Gebärmutter  zwischen  sich. 

§.  249.  Näheres  Ober  die  Struetur  der  Nieren. 

1.  MalpighC&dit  Körper chen. 

Die  in  ein  Ma^^hfsches  Körperchen  (Gefassknäuel)  eintretende  A^ 
terie  ist  nicht  capillar.  Sie  wird  es  erst  nach  ihrem  Austritte  durch  Thei- 
lung.  In  das  Malp^hf ache  Körperchen  eingetreten,  theilt  sie  sich  zwar 
auch  in  Aeste,  welche  aber  sich  wieder  zu  einem  einfachen  austretendeta 
Stämmchen  vereinigen*  Das  Zerfallen  einer  Arterie  (gross  oder  klein)  in 
Aeste,  und  das  Vereinigen  der  Aeste  zu  einem  einfachen  Stummchen  nennt 
man  Wundernetz,  ein  Name,  der  schon  von  Galen  $r  Geflechte  grö- 
serer  Arterien  an  der  Gehimbasis  gebraucht  wurde  iSixTosiSeq  ^Xyi/pa)* 
Die  Matp^hfschen  Körperchen  sind  also  wahre  Wundernetze.  Du 
austretende  Gefass  eines  Knäuels  ist  constant  enger  als  das  eintretende 
—  ein  Umstand ,  der  für  die  Function  der  Knäuel  von  der  höchsten  Wich- 
tigkeit ist ,  indem  sich  hiebei  nothwendig  der  Gedanke  aufdringt,  dass  d^ 
wässerige  Bestandtheil  des  in  den  Knäuel  gelangten  Blutes,  durch  die  Wäfide 
der  Knäuelgefasse  durchgepresst  wurde ,  das  Blut  somit  an  Quantum  ver- 
liert und  an  Consistenz  gewinnt  —  eingedickt  wird.  Das  eben  erwähnte 
Durchpressen  des  flüssigen  Blutbestandtheiis  (Serum)  wird  um  so  eridärfi- 
eher,  wenn  man  bedenkt,  dass  eine  Flüssigkeit,  die  durch  gewundene 
Kanälchen  strömt,  emen  stärkeren  Druck  auf  die  Wand  der  Kanälchen  aus- 
übt,  als  in  geraden.  Die  Knäueiung  der  kleinen  Schlagaderaste  im  jMnjpf 
^A/*schen  Körperchen  ist  somit  für  die  Abscheidung  des  Blutserums  eine 
nothvrendige^  physikalische  Bedingung. 
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Es  liilden  jedoch  nicht  alle  Aestchen  der  Nierenarterie  solche  KnaneL  Einige ,  und 
iwar  in  der  That  capillare  Aeslchen  dringen,  ohne  sich  aufzuknaueln,  in  die  Malpighi- 
schen  Pyramiden  ein,  wo  sie  zwischen  den  TubuU  Beühuani  bis  in  die  Rindensubstanz 
der  Niere  hinauflaufen  und  in  die  Capillametzc  derselben  einmünden. 

2.  Capillargefassneize  der  Niere. 

Die  aus  den  Knäueln  heraustretenden  Blutgefässe  werden  durch  Thei- 
lang  capillar,  und  bilden  durch  Anastomosen  Netze,  in  welche  die  Mai- 
p^hf sehen  Knäuel  wie  eingesprengt  sind.  Aus  diesen  Capillargefassnetzen 
gehen  lange  und unverästelte  Zweige  hervor,  welche  in  die  JUaip^fhf sehen 
Pyramiden  eindringen ,  zwischen  den  Tubuii  BeiUrUarU  bis  zur  Papilla  re- 
naUs  herablaufen,  und  dann  umkehren,  um  in  dasselbe  Capillametz  der 
Rinde  zurückzugehen,  aus  welchem  sie  entsprungen  waren.  Diese  langen 
und  schlingenförmigen  Ausläufer  des  Capillargefasssystems  sind  sehr  zahl- 
reich, und  werden  (so  wie  die  in  der  Note  zu  J.  erwähnten  Capillargeftisse) 
derart  zwischen  die  Tuöuli  BeUiniani  hineingezwängt,  dass  der  Inhalt  der 
Blut-  und  der  Harngefasse  einer  Pyramide  aufeinander  endosmotische  Wech* 
selwirkung  äussern  können,  wovon  in  8. 

3.  Kapseki  der  Afalpiffhi' sehen  Körperchen. 

Wenn  die  gewundenen  Arterien  eines  Maipight sehen  Körperchens  Blut- 
serum ausscheiden,  so  muss  dieses  von  der  Kapsel,  die  das  Körperchen 
umgiebt,  aufgefangen  werden,  und  da  die  Kapsel  sich  in  ein  Harnkanälchen 
fortsetzt,  so  wird  das  Blutserum  in  letzteres  einströmen.  Die  geradelinigen 
Hainkanälchen  QTubtüi  BellimanO  sind  aber  in  der  Substanz  der  Nierenpy- 
ramiden  mit  langgestreckten  Blutgefässen  in  Contact,  welche,  weil  sie 
zum  grössten  Theile  aus  dem  Capillargefassnetz  der  Rinde  abstammen,  ein- 
gedicktes Blut  fuhren.  Dieses  eingedickte  Blut  enthält  Harnstoff  (der  als 
solcher  im  Blute  existirt) ,  während  die  Tubuli  Belliniani  blos  Blulwasscr 
führen.  Wenn  nun  zwei  Flüssigkeiten  von  verschiedener  Concentration  durch 
Aieriache  Häute  (hier  die  äusserst  dünnen  Wandungen  der  TubuU  Bellima- 
n/ond  der  Capillargeiasse)  von  einander  getrennt  sind,  so  findet  ein  Strom 
von  der  concentrirten  Flüssigkeit  zur  minder  concentrirten  statt,  wodurch 
letztere  sich  mit  den  Bestandtheilen  der  ersteren  sättigt,  und  somit  das 
Serum  der  Tubuli  Belliniani  durch  Aufnahme  von  HamstoiT  zu  Harn  wird. 
Dieses Wemge  kann  genügen,  um  dem  Anfänger  beiläufig  eine  Idee  vom 
Hergange  der  Harnbereitung,  i.  e.  der  Ausscheidung  des  Harnstoffes  aus 
dem  Blute,  zu  geben. 

4.  Mikroskopische  Eigenschaften  der  Kapseln  und  der  Harnkanälchen. 
Die  Membran  der  Kapseln  und  der  Harnkanälchen  ist  structurlos.  Nur 

die  grösseren  Tubuli  urimferi  zeigen  Spuren  einer  unregelmässigen  Strei- 
fiing,  welche  aber  auch  der  optische  Ausdruck  von  Faltungen  einer  homo- 
genen Grundmembran  sein  können.  An  der  inneren  Fläche  der  Harnkanäl- 
chen findet  sich  eine  Epithelialschicht  aus  körnigen  Zellenkernen ,  und  aus 
Yollkonunenen  Zellen  bestehend.  (Erstere  haben  0,0025^'',  letztere  0,001''^ — 
0^007''^  Durchmesser)  Auch  die  innere  Fläche  der  Kapsel  eines 
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sehen  Körperchens  besitzt  eine  Schicht  kernhaltiger  Zellen,  welche  aiidi 

die  Oberflache  des  Gefassknäuels  überzieht.  (Bei  kaltblütigen  Thieren  indet 

sich  im  Anfange  eines  Harnkanälchens  deutliches  und  lebhaft  vibrirendes 

Flimmerepithelium,)  —  Der  Durchmesser  der  Harnkanalchen  bleibt  sidi 

nicht  gleich^  da  aus  der  Vereinigung  zweier  Harnkanalchen  ein,  wenn  aadi 

kein  doppelt  so  grosses,  doch  ganz  bestimmt  etwas  weiteres  Kanilchen 

entsteht.  Die  kleinsten  Harnkanalchen  haben  0,0075"^  die  grössten  OfOlSO"' 

Durchmesser. 

Organisehe  Muskelfasern  finden  sich  erst  in  den  Nierenkelchen ,  wo  sie  öoe 
äussere  longitudinale^  und  eine  innere  transversale  Schichte  bilden.  Eben  so  im  Nie- 
renbecken und  im  oberen  Theile  des  Ureter  ^  —  im  unteren  Ende  des  Dreier  tritt  Doch 
eine  innere  Langenfaserscbicht  hinzu  (KöBiker). 

§.  250.  Widerruf  meiner  frOheren  Ansichten  Ober  den  Anfang  der 

Harnkanalchen. 

Bevor  Bowman  die  Entstehung  der  Harnkanalchen  aus  den  Kapseh  der 
Malpighi*schen  Körperchen  entdeckte,  Hess  man  die  Harnkanalchen  in  der 
Nierenrinde  entweder  hirschgeweihformig  enden ,  oder  schlingenf5miig  in 
einander  übergehen.  Bowtnmiz  Entdeckung  fand  unter  den  deutschen  Adi- 
tomen  hin  und  wieder  Gegner,  und  ich  selbst  habe  mich  anfangs  entschie- 
den dagegen  erklärt  9  da  mir  die  Füllung  der  Kapseln  der  Malpighf sden 
Körperchen  von  den  Harnkanalchen  aus  nicht  gelingen  wollte,  und  die  ar- 
teriellen Injectionen  der  Nierenknäuel  niemals  durch  Berstung  in  die  Kapseh 
der  Knäueln  extravasirten.  Bmeinan  und  Schröder  van  der  Kolk  machtea 
einen  Bekehrungsversuch  mit  mir ,  indem  sie  mir  ihre  Nierenpraparate  zu- 
sendeten, an  welchen  ich  die  in  die  Knäule  der  Nierenarterien  injicirte  Masse 
durch  Berstung  der  Knäuel  in  die  umgebende  Kapsel,  und  von  da  aus  in 
den  Anfang  der  Harnkanalchen  eingedrungen  fand.     Ich  gestehe  es  nit 
Dank  und  wahrem  Vergnügen,  dass  ich  durch  die  Ansicht  derselben  über 
den  wahren  Sachverhalt  eines  Besseren  belehrt  wurde,  und  dieUeberzenguig 
gewann,  dass  auch  Extravasate,  welche  ich  bisher  nur  fnr  UnvoUkommeo- 
heiten  mikroskopischer  Injectionspraparate  ansah,  für  den  fraglichen  Ge- 
genstand von  entscheidendem  Werthe  sein  können.  —  Ich  bin  seither  nS 
meinen  Injectionen  auch  viel  glücklicher  gewesen ,    und  habe  mich  nidt 
blos  an  der  menschlichen  Niere,  sondern  auch  an  jener  der  Gemse,  das 
Kalbes ,  des  Schweines  und  des  Frosches  von  dem  wirklichen  Zusanunen- 
hange  der  Harnkanalchen  mit  den  Kapseln  der  Malpighi*schen  Körperdien 
überzeugt.  Ich  nehme  keinen  Anstand ,  dieses  frei  und  offen  zu  bekennen, 
da  ich  die  Wahrheit  höher  schätze ,  als  den  Ruhm ,  ein  Gegner  berühnter 
und  bewährter  Forscher  zu  sein. 

ich  nehme  hiemit  zurück,  was  ich  in  meinem  Aufsätze  »über  den  Hypoeb- 
thon  Laurentii^  (Med.  Jahrb.  Ocsterreichs,  1844)  und  in  meinen  »Beitragen 
zur  Physiologie  der  Harnsecretion*  (Zeitschrift  der  Wiener  Aentet  iHi) 
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gegeo  BomnatCs  Entdeckung  veröffentlichte.  Ich  habe  damals  nach  meiner  Deberzeu- 
guogy  und  nach  vorliegenden  Präparaten  gesprochen,  welche  keine  Extravasate 
enthielten.  Die  erstarrenden  InjcctionsmaRsen ,  deren  ich  mich  zu  meinen  Arbeiten 
bediente,  drangen  nie  a\is  den  namgefassen  in  die  Kapseln  der  Knäuel  vor.  Die 
lange  Zeit  flussig  bleibenden  Einspritzungssloffc,  welche  ich  jetzt  anwende ,  gehen 
Iktt  bei  jedem  Versuche  in  die  Kapseln  über.  —  Wenn  noch  Jemand  an  der  Wahr- 
heit der  Hovmmi'schen  Entdeckung  zweifelt ,  so  nehme  er  einen  männlichen  Frosch, 
an  dessen  Harnleiter  eine  bei  Weibchen  fehlende  Erweiterung  vorkommt,  die  es  mög- 
lich macht,  selbst  dicke  Injeetionsröhren  einzuführen.  Gefärbter  Fimiss  geht  bei  dem 
■iSssigsteD  Injectionsdruck  durch  die  Harnkanälchen  jedesmal  in  die  MatpighisQ\iQn 
Kapseln  über,  und  eben  so  leicht  auch  aus  diesen  in  die  Ausfuhrungsgänge  des  Hodens, 
welche  nach  Bidder*s  schöner  Entdeckung  in  die  Kapseln  der  Knäule  einmünden. 
Die  Literatur  über  diesen  Gegenstand  sieh  in  $.  284. 


§.  251.  NebeDDiereD. 

Die  Nebennieren  oder  Obernieren,  Glandulae  suprarenales 
u  Cäpsulae  atrabülariae ^  sind,  zwei  gelbbraune,  schwammige,  drüsige 
Jrgane  ohne  Ausfuhrungsgang,  welche  mit  einer  concaven  Fläche  am  obe- 
*en  Ende  der  Nieren  aufsitzen,  ohne  mit  ihnen  in  directem  Gefassverkehr 
ni  stehen.  Ihre  hintere  convexe  Fläche  liegt  auf  der  Pars  lumballs  dia- 
^agmads^  ihre  vordere,  mehr  geebnete  Fläche  grenzt  rechterseits  an  die 
Eieber,  linkerseits  an  den  Magengrund.  Beide  Flächen  sind  gefurcht,  die 
mtere  besitzt  einen  tieferen  Einschnitt,  ////t/«,  durch  welchen  die  Blutge- 
Isse  passiren.  Sie  besitzen  eine  zellgewebige  Kapselhaut,  eine  derbere^ 
Murallel  gefaserte  Rinden-  uhd  eine  weichere,  schwammige  Marksubstanz. 
Du  Fasern  der  Rindensubstanz  bestehen  aus  aneinander  gereihten 
Seilen.  Die  mittleren  Zellen  einer  Faser  sind  grösser  und  von  länglicher 
Seslalt  (von  Ecker  deshalb  Schläuche  genannt),  die  an  den  Enden  be- 
indlichen  kleiner  und  rundlich.  Die  Zellen  enthalten  einen  dicklichen,  aus 
Sementarkörnchen  und  Fetttröpfchen  bestehenden  Inhalt.  Die  schlauchformi- 
j^en  Zellen  schliessen  mehrere  (nach  Et:ker  bis  20)  granulirte  Kerne  ein. 
Me  Marksubstanz  besitzt  weder  Zellen  noch  Schläuche,  sondern  nur  Ele- 
nentarkörner  und  Zellenkerne ,  welche  in  den  Maschen  eines  zarten  Netzes 
i^en,  dessen  Bindegewebbälkchen  von  der  äusseren  Umhüllungshaut  der 
febenniere  abstammen. 

Die  verborgene  Lage  und  die  unbekannte  Bestimmung  der  Nebennieren  sind  der 
Orand ,  warum  in  der  Heil  Wissenschaft  um  sie  noch  keine  Frage  war.  Dass  sie  bei 
Acepbalen  fehlen,  ist  durch  Bücho/fs  Erfahrungen  widerlegt.  In  den  Erstlingsperioden 
der  Entwicklung  der  llamyrerkzeuge  sind  sie  selbst  zweimal  grösser,  als  die  Nieren  i 
im  Erwachsenen  beträgt  ihr  Gewicht  nur  V4  Lotb.  Wenn  man  die  Nebenniere  zwi> 
teben  den  Fingern  knetet,  und  die  Marksubstanz  zerquetscht,  so  kann  man  die  letztere 
durch  einen  Stich  in  die  derbere  Rindensubstanz  als  Brei  (atra  bUit  der  Alten)  heraus  • 
droeken,  worauf  die  Rindensubstanz  als  leere  Schale  zurückbleibt  Dies  veranlasste  die 
BenennuDg  Capsula  atrabUiaria.  —  Nach  Ecker  g  Entdeckung  besitzt  die  Nebenniere 
der  Sohhmgen  eine  zuführende  Vene  (Pfortader). 
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§.  252.  Harnblase. 

# 

Die  Harnblase,  Vesica  urinaria  $•  UrocysäSj  ist  ein  hantig  mu- 
knlöser  Behälter,  in  welchem  der  Harn ,  der  fortwährend  durch  die  Urete- 
ren  zufliesst,  aufbewahrt  wird ,  um  nicht  ununterbrodien  abzuträufeln.  Sie 
hat  eine  ovale  Gestalt,  mit  grösserer  Ausbuchtung  der  hinteren  und  unteren, 
als  der  vorderen  Wand.  Sie  liegt '  hinter  der  Symphytis  auhan  pMt^ 
aber  deren  oberen  Rand  sie  sich  im  vollen  Zustande  erhebt,  und  den  Punc- 
tionsinstrumenten  zugänglich  wird.  Nach  hinten  grenzt  sie  an  das  Rectom 
beim  Manne,  an  die  Gebärmutter  beim  Weibe ,  und  ist  deshalb  in  letzterem 
Geschlechte  von  vom  nach  hinten  weniger  geräumig ,  was  aber  durch  ihre 
grössere  Seitenausdehnung  so  reichlich  compensirt  wird,  dass  eine  weibliche 
Harnblase  überhaupt  geräumiger  als  eine  männliche  ist.  (Die  Weiber  aber 
uriniren  nicht  aus  diesem  Grunde  allein  seltener  als  die  Männer,  sondern 
auch  deshalb ,  weil  vieles  Trinken  eine  männliche  Tugend  ist.)  Der  höchste 
Theil  oder  die  Kuppel  der  Blase  heisst  der  S  c  h  e  i  t  e  1 9    Veries ,  und  ist 
durch  das  Lfy.  vegico-umbiUcale  (embryonischer  Urachus)  an  den  Nabel 
geheftet.  Auf  den  Scheitel  folgt  der  Körp  er  der  Blase,  und  auf  diesen  der 
breiteste  Theil  oder  Grund,  Fundus^  welcher  auf  dem  Mittelfleisch  und 
einem  Theile  der  vorderen  Mastdarmwand  aufruht  (beim  Weibe  auf  der 
vorderen  Wand  der  Mutterscheide).  Ihre  Seitenwände  werden  durch  die 
Ugg.  lateraUa  (vertrocknete  Nabelarterien)  mit  dem  Nabel  verbunden.  Wo 
die  vordere  und  untere  Wand  zusammenstossen,  verlängert  sich  die  Blase 
in  den  trichterförmigen  Blasenhals,  Collum  s.  CerviXy  welcher  im  männ- 
lichen Geschlechte  von  der  Vorsteherdrüse  umgeben  wird. 

Die  Häute  der  Blase  sind  1.  ein  nur  an  ihrem  Scheitel,  den  hinteren 
und  den  seitlichen  Wandungen ,  vorhandener  Bauchfellbeleg^  2.  eine  gröss- 
tentheils  aus  Längenfasem  CDetrusor  urinae)  und  Quer-  oder  Kreuzfas^rn 
bestehende  Muskelhaut,  mit  einem  Sphincter  am  Blasenhalse ,  3.  eine  Zell— 
schiebt,  wie  sie  am  Darme  vorkonunt,  und  4.  eine  Schleimhaut)  welche  im. 
leeren  Zustande  unregelmässige  Falten  bildet,  und  besonders  am  Blasen^ 
halse  zahlreiche  kleine  Schleimfollikel  enthält. 

Am  Blasengrunde  bemerkt  man  die  Einmündungen  der  Ureteren ,  als 
spaltformige,  iV«  Linien  lange  Oeifnungen,  welche  '4  Zoll  von  einander  ent- 
fernt liegen,  und  mit  dem  Anfange  der  Harnröhre,  die  Spitzen  eines  fast 
gleichschenkeligen  Dreieckes  darstellen  (Triganum  lAetUaudä)  9  an  wel- 
chem die  Muskulatur  der  Harnblase  stärker  entwickelt  ist,  als  sonst  wo. 
Die  Schleimhaut  der  Harnblase  ist  mit  rundlichen  und  flachen  Bpitheliunh 
Zellen  bedeckt,  welche  sich,  wie  jene  der  übrigen  Hamwege,  abstosseo 
und  regeneriren,  mit  dem  Harne  entleert  werden ,  und  die  Ursache  der  wol- 
kigen Trübung  sind  (JiubectUd) ,  welche  im  Harne ,  wenn  er  längere  Zeit 

steht,  bemerkt  wird. 

Die  Lage  der  Haroblase  genau  zu  kennen,  ist  für  den  Chirurgen  von  hoher  Wich- 
tigkeit. Man  kann  sich  von  ihren  Beziehungen  zu  den  übrigen  Beckeneingeweideo  vor 
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lnjofffh  eine  richtige  Idee  bilden,  wenn  man  sie,  nicht  wie  gewöhnlich  in  denSedr. 
lüen  gesdiiebt,  aus  der  BeckenhÖble  sammt  den  Geschlecbtstheilen  herausnimmt,  und 
m  aufgeblasenen  Zustande  studirt,  sondern  an  dem  Becken  einer  Leicbe  ein  Os  Hmo- 
nAmImm  so  entfernt ,  dass  die  SfßmphytU  pubii  ganz  bleibt.  Man  hat  sich  dadurch  die 
Saekenhohle  seitlich  geöffnet —  Ist  die  Blase  leer,  so  liegt  sie  genau  hinter  der  Sym- 
^tpiM,  and  ein  Theil  des  lleum  lagert  sich  zwischen  sie  und  das  Rectum  in  der  Es- 
msmäa  recio  veHeaüt;  wird  sie  aufgeblasen,  so  nimmt  sie  den  Raum  des  kleinen 
Beck«»  80  sehr  in  Anspruch,  dass  die  Schlingen  des  Deums  in  die  grosse  Beckenhöhle 
hminfjgedringt  werden.  Man  bemerkt  zugleich,  dass  sie  nicht  vollkommen  senkrecht 
ileiity  aondem  mit  ihrem  Scheitel  etwas  nach  rechts  abweicht  (wegen  der  Lage  des 
Mastdarms  nach  links).  — Von  jener  Stelle  an,  wo  das  Peritoneum  die  hintere  Blasen- 
wand  Terlasst,  um  als  Flica  DougUuU  zum  Mastdarm  zu  treten,  bis  zum  Blasenhalse 
herab,  erstreckt  sich  der  Fundus  veskae,  der  in  seiner  Mitte  auf  dem  Rectum  aufliegt, 
und  seitwärts  durch  laxes  Zellgewebe  mit  den  Samenbläschen  verbunden  ist.  Der  in 
deo  Mastdarm  eingeführte  Finger  erreicht  leicht  die  Mitte  des  Blasengrundes,  welcher 
durch  Druck  vom  Mastdarm  aus  gehoben  werden  kann.  Die  Untersuchung  des  Blasen- 
Steines,  mid  die  Möglichkeit  eines  Recto-Vesicalschnittes,  um  ihn  auszuziehen^  beru- 
hen anf  diesem  anatomischen  Verhältnisse.  —  Der  Fundus  petkae  steht  bei  voller 
Blase  tieCsr,  als  bei  leerer,  nähert  sich  somit  dem  Mittelfleische,  und  es  muss  deshalb 
beim  Steinschnitt  durch  das  Mittelflcisch ,  eine  lojection  der  Blase  vorausgeschickt 
worden. —  Der  Scheitel  ragt  bei  Füllung  der  Blase  besonders  bei  Kindern  stark  über 
die  Symphyse  hihaus,  und  es  wäre  deshalb  die  Eröffnung  der  Blase  über  der  Symphysis 
(JUctio  kffioifasirica)  um  so  mehr  dem  Perinealschnitte  vorzuziehen,  als  der  Fundus 
der  kindlidicn  Blase,  wegen  Enge  des  Beckens,  weit  weniger  entwickelt  ist,  und 
das  Peritoneum  einen  Theil  desselben  überzieht,  wodurch  eine  Verletzung  A&rErcavaiio 
reeto-vesiealis  schwer  zu  vermeiden  wäre. 

Im  weiblichen  Geschlechte  überzieht  das  Peritoneum  einen  viel  kleineren  Theil 
der  hinteren  Blasenfläche,  und  geht  bald  zur  vorderen  Gcbärmntterwand  über.  — 
Dringt  sich  die  Schleimhaut  durch  das  Gatter  ('.er  Muskelbündel  heraus,  so  entstehen 
^DiveräoOtt  vetkaeurhutriaef  welche  nie  am  Grunde,  sondern  an  der  Seite  der  Blase 
öch  entwickeb.  —  Die  Längenmuskelfksem  sind^  vorzüglich  in  der  Mitte  der  vorde- 
ren uid  hinteren  Blasenwand,  zu  einem  breiten  Bündel  zusammengedrängt ,  welches 
die  Blase  wie  eine  Schleuder  umgiebt  (Huschke).  —  Durch  Hypertrophie  der  Muskel- 
fafindel,  (welche  in  seltenen  Fällen  die  Dicke  eines  halben  Zolles  annehmen  können) 
entsteht  die  sogenannte  Vessie  ä  colatmes»  —  Im  Trigoman  Lieuiaudii  sieht  man,  an 
den  Seitenrandem  desselben,  sehr  häufig  gerade  Muskelbündel  vom  hinteren  Rande 
der  Vorsteherdrüse  zur  Einmündung  der  (Jreteren  ziehen,  welche  die  Bestimmung  zu 
haben  seheinen,  auch  bei  voller  Blase  die  Mündungen  der  Ureteren  klaffend  zu  erhal- 
ten, und  das  Einströmen  neuer  Absonderungsquanlitäten  des  Harns  möglich  zu  machen. 
—  Grosse  und  Capacität  der  Harnblase  variiren  so  sehr,  dass  12  Unzen  nur  als  bei- 
läufiges Mass  ihres  Inhalts  angenommen  werden  können.  Bei  Harnverhaltungen  kann 
sie  sich  bis  zum  Nabel  ausdehnen,  und  Hunter  hat  ihren  Scheitel  bis  an  die  Regio  epi- 
guiricu  ansteigen  gesehen.  —  Die  Ursache ,  warum  die  Ureteren  sich  in  den  Grund, 
and  nicht  in  den  Scheitel  der  Blase  einmünden,  liegt  darin,  dass  in  letzterem  Falle  die 
Oreteren  bei  der  Zusammenziehung  der  Blase  eine  Zerrung  erleiden  müssten ,  die  bei 
ihrer  Einmündung  am  Grunde  der  Blase  gar  nie  vorkommen  kann. 

§.  253.  HarDrohre. 

Die  Harnröhre,  Urethra^  ist  der  Aosfuhrungsgang  der  Harnblase^ 
leren  Zell-  und  Schleimhaut  ihn  allein  bilden.  Die  männliche  imd  weibliche 
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Harnröhre  unterscheiden  sich  in  so  vielen  Funden,  dass  sie  dne  besondere 
Schilderung  erfordern. 

a)  Die  männliche  Harnröhre  ist  ein  6"— 8"  langer,  4-8'" 
breiter  Schlauch ,   der   einen  so  hohen  Grad  von  Ausdehnbarkeit  besitzt, 
dass  er  die  Einfuhrung  der  dicksten  (4'^0  Instrumente  zur  Steinzertrfimme- 
rung  gestattet.  Von  ihrem  Beginne  am  Blasenhalse  iOriflcHim  vuicaieiViA 
zum  äusseren  Ende  an  der  Eichel  ( OrificUan  cuianewn)  ninunt  ae  folgcfi- 
den  Weg.  Sie  durchbohrt  zuerst  dieVorsteherdrflse  iProiMa)  schrigench 
vom  und  unten,  geht  dann  halbmondförmig  gekrümmt,  unter  der  Schani&|e 
weg,  steigt  nach  vorn  und  oben,  und  legt  sich  an  der  Wurzel  des  minh 
liehen  Gliedes  in  die  Furche ,  welche  zwischen  den  beiden  ScbwellkSipm 
der  Ruthe  (Corpora  cacernosa  penis)  übrig  bleibt,  und  in  welcher  sie  bis 
zur  Eichelspitze  herablaufl.  Ihr  Verlauf  ist  somit  kein  geradliniger,  sondern 
S-formig.  Die  erste  Krümmung  liegt  unter  dem  Schambogen ,  imd  kdiH 
ihre  Concavitat  nach  oben,  die  zweite  Krünunung  liegt  an  der  Wurzel  des 
hängenden  Gliedes,   und  Ui   nach  unten  concav.   Durch  Aufbeben  des 
Gliedes  gegen  die  Bauchwand  kann  die  zweite  Krümmung  ausgegliclien 
werden ,  wie  es  bei  der  Einführung  eines  Katheters  in  die  Harnblase  jedes- 
mal geschieht.  Die  ganze  Länge  der  Harnröhre  bietet   somit  drei  Ab- 
schnitte dar ,  welche  sind :  I .  die  Pars  prostatica ,  2.  der  JsiAmus  i»  Pari 
membranacea  Glamröhrenenge),  3.  die  Pars  cavemosa  (Gliedtheil  der 
Harnröhre). 

1.  Die  Pars  prosiatka  durchbohrt  die  Vorsteherdrüse  nicht  in  ihrer 
Achse,  sondern  der  vorderen  Wand  näher  als  der  hinteren,  und  liegt  za- 
weilen  nur  in  einer  Furche  der  vorderen  Fläche  der  Drüse*  Die  Schleindiant, 
welche  sie  auskleidet,  bildet  an  ihrer  hinteren  Wand  eine  longitudinale  Falte, 
den  sogenannten  Schnepfenkopf  (.Orista  ureihrae^  CoiHculus  semim- 
iis^  Caput  galUnaginis^  Yeru  fnanianuni)^  auf  deren  Höhe  die  Aussprit- 
zungskanäle des  Samens  münden ,  wodurch  der  weitere  Verlauf  der  Harn- 
röhre nicht  mehr  dem  Hamapparate  allein,  sondern  zugleich  den  Geschlechts- 
werkzeugen angehört.  Rechts  und  links  von  dieser  Falte  liegen  die  feinen 
Oeffnungen  der  Ausfiihrungsgänge  der  Prostata. 

2.  Der  Isthmus  uretArae  ist  nicht  der  engste,  aber  der  am  wenigsten 
erweiterbare  Theil  der  Harnröhre.  Da  er  weder  von  der  Prostata  (wie  der 
Anfangslheil  der  Harnröhre),  noch  von  Schwellkörpern  (wie  der  Gliedthefl 
der  Harnröhre),  umgeben  wird,  sondern  blos  aus  Schleim-  und  Zellhtnt 
besteht,  wird  er  auch  allgemein  häutiger  Theil  der  Harnröhre  genannt. 
Er  bildet  eine  nach  oben  concave  Krümmung,  welche  aber  nicht  an  den  un- 
teren Rand  der  Symphysis  anliegt,  sondern  W  you  ihr  entfernt  bleibt,  so 
dass  zwischen  ihm  und  der  Symphyse  ein  Raum  bleibt,  der  durch  einen  Theil 
der  tiefen  Binde  des  Hittelfleisches  verschlossen  wird.  Man  nennt  diesen 
Theil  sehr  unpassend  das  Liff.  trianguläre  uretArae-  Er  ist  von  später  so 
beschreibenden  Muskelfasern  umgeben  (§.  270),  und  kann  durch  sie  mehr  als 
jeder  andere  Theil  der  Harnröhre  verengert  werden*  Daher  sein  Name* 
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bt  er  unter  dem  lig*  triangtdare  ureihrae  hervorgekommen  Coder  bas- 
ier geragt:  hat  er  die  tiefe  Binde  des  Mittelfleisches  durchbohrt),  so  wird 
lor  weitere  Verlauf  der  Harnröhre. 

8.  als  Pars  cacernosa  von  einem  Schwellkörper  rings  umgeben,  wel- 
Jier  mit  ihr  bis  zur  Wurzel  des  Gliedes  aufsteigt,  und  von  da  an,  sich  mit 
hr  iD  den  hängenden  Theil  des  Gliedes  umbiegt,  um  sie  bis  zum  Oriflcium 
mlanettfit  zu  begleiten.  Dieser  Schwellhörper  (^Corpus  cavernosum  ureihrae) 
lat  dieselbe  Textur,  wie  die  später  zu  erwähnenden  beiden  Schwellkörper 
les  Gliedes  (.Corpora  cav,  petUs) ,  in  deren  unterer  Furche  er  liegt.  Jenes 
Stfick  des  Corp'  cav.  urelAraCj  welches  mit  der  Harnröhre  bis  zur  Wurzel 
les  Gliedes  aufsteigt,  heisst,  seiner  Dicke  wegen,  Harnröhrenzwie- 
bel, Bulbus  ureihrae.  Der  Theil  der  Harnröhre,  welcher  vom  Bulbus  um- 
BchloBsen  wird^  ist  kaum  weiter  als  der  Isthmus,  und  am  Anfange  seiner 
miteren  Wand  etwas  vertieft.  Hier  nimmt  er  die  Ausfuhrungsgänge  der  hinter 
dem  Bulbus  gelegenen  beiden  Glandulae  Cowperi  auf.  In  dieser  Vertiefung 
werden  die  Instrumente  aufgehalten,  welche  wegen  Krampf  oder  organischer 
Verengerung  des  Isthmus,  nicht  in  die  Harnblase  gefuhrt  werden  können. 
Sucht  man  sie  trotz  des  Hindernisses  fortzustossen,  so  können  sie^  nachdem 
sie  die  untere  Wand  der  Harnröhre  im  Bulbus  durchbrochen  haben,  in  das 
benachbarte  Zellgewebe  gelangen,  und  die  so  geforchteten  falschen  Wege 
in  das  Mittelfleisch  bohren*  Der  Gliedtheil  der  Harnröhrenschleimhaut  ist 
im  leeren  Zustande  in  niedrige  Längenfaiten  gelegt,  welche  eben  die  grosse 
Brweiterungsfahigkeit  der  Harnröhre  bedingen.  Zwischen  diesen  Falten  fin- 
den sich  die,  nur  bei  kranker  Hamröhrenschleimhaut  vorkommenden, 
taschenartigen  Vertiefungen,  Lacunae  Morgagni^  welche  namentlich  an  der 
onteren  Wand  so  gross  werden  können,  das  sie  den  Lauf  eingeführter  dän- 
ner Sonden  aufzuhalten  im  Stande  sind.  Die  kleinen  Schleimdräschen  der 
Fars  cavernosa  sind  als  Glandulae  IMlrianae  bekannt.  Bevor  die  Harnröhre 
an  der  Eichel  mit  einer,  durch  zwei  seitliche  Lippen  begrenzten,  senkrech- 
ten Oeffhung  mündet,  erweitert  sich  ihre  untere  Wand  in  der  Eichel  zur 
ecbiffförmigen  Grube,  Fossa  nadculariSj  in  welcher  die  ersten  Er- 
scheinungen der  syphilitischen  Harnröhrenentzündung ,  des  Trippers,  auftreten. 

b)  Die  weiblicheHarnröhre  ist  nur  1  Vt'Mang, hat  weder Schwell- 
kArper,  noch  eine  Pars  prostatica,  da  die  Vorsteherdrüse  fehlt.  Sie  ist 
also  durch  ihre  Lage  und  hautige  Structur  dem  häutigen  Theile  der  männli- 
chen Harnröhre  gleichzustellen ,  ist  aber  weiter  als  dieser,  und  lässt  sich 
Aberdies  bis  auf  6''^  Durchmesser  erweitem.  Instrumente  sind  deshalb  leicht 
in  sie  einzuführen,  und  ziemlich  grosse  Blasensteine  können  mit  dem  Strahle 
des  Harnes  (der  bei  Weibern  ein  dickerer  ist ,  und  deshalb  das  Harnen 
kfirzer  dauert)  oder  durch  die  Zange  herausbefordert  werden.  Sie  hat  eine 
sdirige,  nach  vom  und  unten  abschüssige  Lage,  und  dieselbe  Befestigung 
durch  das  L^.  trianguläre  ureihrae^  wie  die  männliche.  Ihre  äussere  Mün- 
dung liegt  über  dem  Scheideneingange  in  der  Tiefe  der  Schamspalte,  und  hat 
eine  rundliche  Gestalt  ohne  seitlichen  Lippen. 
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Das  zur  BesichtiguDg  der  Lage  der  Harnblase  beDÜtzte  Präparat  dieot  n^eich  zur 
(JntersuchuDg  des  Verlaufes  der  Harnröhre ,  welche  eine  genaue  Bekanntschaft  mit  den 
topographischen  Verhältnissen  des  Mittelfleisches  voraussetzt,  und  deshalb  hier  KhoQ 
dasjenige  nachzusehen  ist,  was  später  über  die  Anatomie  desMiltelflelscbesS.t68aiid 
269  gesagt  wird.  Erst  wenn  man  mit  dem  Verlaufe  der  Harnröhre  ins  Klare?  gekouuDen 
ist,  wird  sie  herausgenommen,  ihre  Pars  proUatica  und  der  Isthmot  Ton  oben  ge- 
spalten, und  der  Schnitt  bis  zum  Scheitel  der  Harnblase  yeriängert  Die  Tbeüe  werdeo 
gespannt  und  auf  einer  Unterlage  befestigt,  um  den  CoUidtku  semimüMj  die  Oeftna- 
gen  der  Prostatagänge,  das  Trigonum  Lieutaudii,  und  die  InsertioDen 
zu  sehen.  Man  bemerkt  hiebei  zuweilen,  dass  vom  oberen  Ende  des  (kOtkubu 
naiit  (besonders  bei  Greisen)  2  halbmondförmige,  niedrige  Schleimhautialten  seitwirU 
auslaufen,  die  ihre  Coucavität  nach  vom  kehren,  und  ein  Hindemiss  beimlatheleri- 
siren  abgeben  können.  Ebenso  trifft  es  sich,  dass  bei  abnormer  Vergrooenng  der 
Prostata,  der  hintere  Rand  ihres  mittleren  Lappens,  die  Schleimhaut  des  BlasenliAlMs 
in  die  Hohe  hebt,  und  einen  queren  Vorsprung  erzeugt,  dervon  j0itisMl(RedMRiM 
sur  Tur^tre  de  Thomme  et  de  la  femme,  Arch.  g^n.  de  med.  tom.  IV.)  als  VahtOtnth' 
rka  veticae  beschrieben  wurde.  Wie  gross  die  Erweiterungsfahigkeit  der  weihlicheo 
Harnröhre  ist,  hat  mir  ein  Fall  bewiesen,  wo  ein?'''  Querdurchmesser  haltender  ortier 
Blasenstein,  den  ich  aufbewahre,  ohne  Runsthilfe  entleert  wurde,  und  ein  zweiter 
noch  seltenerer  und  vielleicht  beispielloser,  wo  ein  Frauenzimmer  mit  completer  il/^eiii 
v&ginaej  durch  die  Harnröhre,  welche  bei  der  ärztlichen  Untersuchung  der  6^ 
schlechtstheilc  den  Zeigefinger  leicht  in  die  Blasenhöhle  gelangen  liess,  oftniib  b^ 
galtet  wurde. 

üeber  die  chemische  Zusammensetzung  des  Harns,  siehe  »Harn*  in  B.Wtitneri 
Handwörterbuch. 


ff)   Geschlechtswerkzeuge. 

%.  254.  EiotheiluDg  der  Geschlechtswerkzeoge. 

Die  Geschlechts-  oder  Zeugungs-Organe»  Organa sexuaUa 
genäaäa,  bestehen  aus  denselben  Abtheilungen,  wie  die  Harnwerkzeug^ 
Ihre  Bestimmung  ist  nicht,  wie  die  aller  übrigen  Eingeweide,  auf  die  Erl 
tung  des  Individuums^  sondern  auf  die  Fortpflanzung  seiner  Art  gericht^^ 
Eine  den  Zeugungsstoff  secernirende  Drüse  mit  ihrem  Ausfuhrungsgang  "^^' 
ein  Behälter  zur  Aufbewahrung  imd  Reifung  desselben ,  und  ein  an  die  Kör     "^ 
peroberfläche  führender  Kanal,  sind  ihre  wesentlichen  BestandtheQe.  Jh0^^^ 
Eintheilung  in  äussere,  mittlere  und  innere  ist  nicht  auf  beide  Geschlecht^^-^  ^^ 
anwendbar,  da  die  den  inneren  weiblichen  Genitalien  entsprechenden  man"""'^' 
liehen,  ausserhalb  der  Bauchhöhle  liegen.  Besser  ist  die  Eintheilung  in  eigeir::^'' 
liehe  Zeugungs-  und  Begattungsorgane.  Erstere  bereiten  dieZe^^^' 
gungsstoffe,  letztere  vermitteln  die  in  der  geschlechtlichen  Vereinigung  slatfK-/^ 
findende  Befruchtung.  Jene  sind  im  männlichen  Geschlechte :  die  Hoden,  SSs- 
menleiter  und  Samenbläschen ;  im  Weibe :  Eierstöcke,  Eileiter  und  Gelp^Er- 
mutier ;  diese  im  Manne :  das  Zeugungsglied ;  im  Weibe :  die  Scheide  'WMbJ 
die  äusseren  Geschlechtstheile« 


i 
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§.  255.  Hode.  Nebeohode. 

Die  Hoden  8ind,  als  Secretionsorgaoe  des  männlichen  befruchtenden 
ZeogungBstoffes,  das  Wesentliche  dieses  Systems^  und  bedingen  allein  den 
Gesdilechtscharaktor  des  Mannes,  indom  ihr  Verlust  das  Zeugungsvermö- 
geo  vernichtet,  und  die  fibrigen  Attribute  des  Geschlechtes  nutzlos  werden, 
oder  schwinden.  Sie  hängen  am  Samenstrange  und  liegen  im  Grunde  des  Ho- 
densackes  nebeneinander,  der  rechte  meistens  höher  als  der  linke,  und  be- 
stehen aas  den  eigentlichen  Hoden  (Testis^  Tesliculus^  Orchis  s.  Didymus) 
ond  dem  Neben-  oder  Oberhoden  CEpiMh/mis  s*  ParasUUa) . 

a)  Der  Hode  hat  eine  eiförmifo,  etwas  flachgedrückte  Gestalt,  mit 
einer  äusseren  und  inneren  Fläche,  einem  vorderen  und  hinteren  Rand, 
einem  oberen  und  unteren  Ende-  Er  liegt  nicht  ganz  senkrecht,  indem  sein 
oberes  Ende  etwas  nach  vorn  und  aussen,  sein  unteres  nach  hinten  und  un- 
ten, sein  vorderer  Rand  etwas  nach  unten,  und  sein  hinterer  nach  oben  ge- 
wendet ist* 

b)  Der  Nebenhode  ist  ein  länglicher,  an  den  hinteren  Rand  des 
Hodens  spangenartig  sich  anschliessender  Körper,  dessen  dickes  oberes 
Ende  der  Kopf,  dessen  unteres  dünneres  und  in  den  Samenleiter  CVas 
de/krens)  sich  aufbiegendes  Ende,  der  Schweif  genannt  wird* 

Der  Hode  wird  von  einer  fibrösen  Haut  umgeben,  Tunica  albuginea 
4'  proprio,  welche  seine  Gestalt  bedingt^  und  von  ihrer  inneren  Oberfläche 
eine  Menge  sehr  dünner  Scheidewände  entstehen  lässt,  welche  den  Hoden- 
raum in  kleinere  Fächer  abtheilen.  Gegen  die  Mitte  des  hinteren  Randes  des 
Hodens  strahlt  ein  ganzes  Bändel  solcher  Scheidewände  von  einem  2''' — 8'" 
hohen  und  6'"—S"*  langen  keilförmigen  Fortsatz  der  Albuginea  aus,  wel- 
cher Corpus  Hightnori  genannt  wird.  Die  Scheidewände  senken  sich  in  die 
weiche  Substanz  des  Hodens  ein,  und  theilen  diese  in  viele  Läppchen  (100 
— 200  Krattse\  deren  jedes  aus  einem  Convolut  von  zwei  bis  fünf  samenab- 
sondernden Kanälchen,  TubuU  senüniferi,  besteht.  Die  TutmU  semlniferi 
haben  einen  Durchmesser  von  0,07''',  sind  zu  Knäueln  oder  Läppchen  zu- 
sammengeballt, welche  ihre  breitere  Basis  gegen  die  Flächen  des  Hodens 
kehren,  ihre  Spitze  gegen  das  Corjms  Higtmiori  wenden.  Das  aus  einem 
Läppchen  herauskommende  Samengctass  anastomosirt  mit  den  übrigen  im 
Corpus  HighmorU  wodurch  des  Rete  Halleri  entsteht,  aus  welchem  12— 
19  geradelinige  und  stärkere  Tubuli  hervorgehen,  welche  die  Albuginea 
durchbohren,  und  in  den  Kopf  des  Nebenhodens  treten,  wo  sie  sich  neuer- 
dings in  darmähnlich  verschlungenen  Windungen  biegen,  welche  ähnliche 
Läppchen,  wie  die  inn  erhalb  der  Albuginea  befindlichen  Samenröhrchen  bil- 
den. Diese  Läppchen  kehren  ihre  Spitze  gegen  den  Hoden,  ihre  Basis  gegen 
die  Oberfläche  des  Kopfes  des  Nebenhodens.  Der  Kopf  der  Epididymis  ist 
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nichts  anderes 9  als  die  Summe  aller  dieser  Läppchen,  welche  ihrer  umge- 
kehrt kegelförmigen  Gestalt  wegen,  Com  vascuiasi  Halieri  genannt  werden 
Durch  den  Zusammenfluss  aller  Omi  Halieri  entsteht  ein  einfaches  Samellg^ 
ßss,  welches  in  zahllosen  Krümmungen  verlaufend,  und  mit  einer  festeren 
Zellhaut  umgeben,  die  Wesenheit  des  Nebenhodens  bildet,  gegen  die  Caoda 
an  Grösse  gewinnt,  und  durch  successive  Abnahme  seiner  Schlängelangen 
In  den  geradelinig  aufsteigenden  Samenleiter  iVas  defirefui)abfff^. 
Das  Vas  deferenswird  auch  zurück  laufendes  Sa mengefäss  genannt. 
Bs  steigt  im  Samenstrange  eingeschlossen  (in  welchem  es  seiner  Prallheit 
und  Harte  wegen  leicht  mit  den  Fingern  zu  fühlen  ist)  gegen  den  Leistenki- 
nal  auf,  dringt  durch  diesen  in  die  Bauchhöhle^  biegt  sich,  die  Ari-  ep^aärku 
infifiar  kreuzend,  zur  hinleren  Wand  der  Harnblase  herab,  und  läuft  nun, 
dem  der  anderen  Seite  immer  näher  rückend ,  zum  Blasengrund ,  wo  es  in 
der  inneren  Seite  seines  Samenbläscliens  liegt,  und  nachdem  es  mit  diesem 
sich  verbunden  hat,  als  Ductus  ^'aculaiorius  am  ColUculus  senUnalii  der 
Pars  proslaUca  ureüurae  mündet. 

Die  Frage,  wie  die  feinsten   Tubuii  semitUferi  entspringen,  kann  ich  nach  den 
vollkommensten  Injectionen  derselben,   die  ich  anrertigte,  dahin  beantworten,  dav 
ihr  Anfang  nie  blind  ist,  wie  der  eines  Speicheiganges,  sondern  immer  mit  zwei  b^ 
nachbarten  Samengelasschen  durch  Schlingen  zusammenhängt.  Solche  Schlingen  wer- 
den nicht  blos  zwischen  den  Samengefasschen  Eines  Läppchens,  sondern  auch  in  an- 
grenzende Läppchen  hinüber  gebildet,  wodurch  sie  alle  untereinander  zusammenhia- 
gen.  —  Könnte  man  alle  gewundenen  1\Undi  seminiferi  herausnehmen ,  und  sie  in 
gerader  Linie  aneinander  stückeln,  so  erhielte  man  ein  Samengefäss  von  circa  lO&O 
Fuss  {Krause),  nach  Mtmro  sogar  von  5208  Fuss  Länge.   Was  an  den  Speicheldröaen 
durch   wiedorholte  Spaltungen   der   Ausfuhrungsgänge  an  Grösse  der  absonderodeo 
Fläche  gewonnen  wurde ,  wird  in  den  Hoden  durch  Länge  der  Samenwege  erreidit 
—  Nicht  ganz  selten  hat  der  Samenkanal,  der  den  Nebenhoden  bildet,   ein  Anhäng- 
sel von  gleicher  Structur,  und  ebenso  gewunden  (Vascuhtm  aöerrans  /reiten').  Ich  habe 
es  mehrmals  beobachtet,  aber  nie  aus  dem  Vas  deferens  entstehen  gesehen.   Seine 
Krümmungen  bilden  entweder   ein  langes,  selbstständiges,  am  oberen  und  unt^ 
reu  Rande  der  Epididymis   sich  hinziehendes  Lappchen,  oder  es  steigt  nur  wenig 
geschlängelt  im  Samenstrange  auf,  um  blind  zu  endigen.  Letztere  Form  ist  von  iW- 
/er,  Sömmerrinff,  Krause^  Hutchke  allein  erwälmt.    Wenn  es  am  Nebenboden  anliegt, 
endigt  es  nicht  blind,  sondern  mundet  in  den  Samenkanal  desselben  wieder  ein,  ao 
dass  zwischen  beiden   eine  Insel  bleibt,  welche  ich  für  eine  Wiederholung  der,  u 
den  Enden  der   Tubuli  setniniferi,  im  Hoden  selbst  stattfindenden  Anastomosen  b^ 
trachte.  Der  Durchmesser  dieses  Inselgefasses  ist  nie  dem  des  eigentlichen  Nebenb»- 
dengcfasses  gleich,  sondern  1 — 2  mal  kleiner,  und  kann  somit  kein  anatomisches  Ar- 
tefact  oder  eine  nur  aufgelockerte  Schlinge  des  Canalis  epididymidit  sein,  wie  Ihwcite 
von  Cooper's  Abbildung  vermuthet,  (8öwmerring*s  Eingeweidelehre  pag.  379.)*  Ein  mit 
dem  Vas  deferent  aufsteigendes  und  blind  endigendes  Vascuhim  aöerrans  muss  6m 
andere   Bedeutung  haben,  und  ist  den  auch  an  andern  Drüsengängen  zufällig  vor- 
kommenden Diverticulis  analog,  welche  die  Eigenschaften  des  normalen  Ausfühnmgi- 
ganges  besitzen,  und  deshalb  am  Vas  deferens  sich  durch  Länge  und  Windung  an- 
zeichnen. 

Die  Wand  des  Vas  deferens  besteht  aus  einer  inneren  Schleimhaut  mit  Cytia- 
derepithelium,  einer  darauf  folgenden  dicken  Schichte  organischer ,  glatter  Muskettk* 
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and  einer  äusseren  Zellhaut.  Die  Dicke  des  Vom  defewu  betragt  zwischen  i'" 
od  lVs'"i  seine  Länge,  von  der  Cauda  epMidifmiäis  bis  zum  Ductus ^faaiiatorius, 
Vs — iVt  Fuss}  sein  Lumen  in  der  Mitte  seiner  Länge  nur  0,S'".  -—  Je  dicker  das  Vas 
hUfgiM  wird,  desto  mehr  entwickein  sich  die  Schleimdruschen  seiner  Membrana 
Bucota. 

Die  Arterien  des  Hodens  sind  die  Art.  spertnatica  huema  und  die  Art.  vatU  defe- 
wtdU  Coaperi.  Erstere  stammt  aus  der  Baucbaorla,  letztere  aus  einer  Arterie  der 
fomblase.  Beide  anaslomosiren  miteinander,  bevor  sie  am  Corpus  Higkmori  die  Albu- 
;iMa  durchbohren^  um  Gapillaraetze  zu  I)ilden,  welche  aber  nicht  jeden  einzelnen 
MiriiM«  semtsifer ,  sondern  ihre  Bündel  (Läppchen)  umspinnen,  und  äusserst  schwer 
lorch  Injection  sichtbar  zu  machen  sind.  Die  rückführenden  Venen  bilden  bevor  sie 
ach  zur  Venasperm,  int.  vereinigen,  ein  mächtiges,  aus  dicken  Strängen  zusammen- 
gesetztes Netz  (Plexus  pampinifonnisX  dessen  krankhafte  Auedehnung  die  Varicocele 
erzeugt.  Es  darf  nicht  wundern,  dass  die  Arterien  und  Venen  des  Hodens  aus  der 
Bauchhöhle  stammen,  da  der  Hode  sich  nicht  im  Hodensacke,  sondern  in  der  Bauch - 
bohle  des  Embryo  bildet,  und  erst  später  horabsteigt. 

Selten  sind  beide  Hoden  gleich  gross;  die  Vergrösserung  betrifft  meistens  den 
inken  Hoden ,  welcher  meist  tiefer  hängt  als  der  rechte.  Würden  beide  Hoden  gleich 
loch  aufgehangen  sein,  so  wäre  es  besonders  bei  relaxirten  Hodensäcken  uuvermeid- 
ich,  dass  sich  die  Hoden  beim  Sprung  und  Lauf  an  einander  stiessen.  —  Partielle 
^naehwellungen des  iXebenhoden  scheinen  die  älteren  Berichte  (Varol,  BorOU^  Graaf) 
Fon  Männern  mit  8,  4,  ja  selbst  5  Hoden  (Miscell.  nat.  cur.  Annus  V.  Dec.  3.)  veran- 
aiit  zu  haben.  Femel  erwähnt  einer  Familie,  deren  sämmtliche  männliche  Sprossen 
I  Hoden  hatten.  Der  Cryplorchismus  und  Munorchismus  (Verbleiben  beider  oder  eines 
lodens  in  der  Bauchhöhle)  sind  Entwicklungshemmungen;  —  wahrer  Defect  der 
ioden  (Anorchismus)  wurde  nur  bei  Missgeburten  gesehen. 

§.  256.  Verhältoiss  des  Hodens  zum  Peritoneum. 

Es  ist  noth wendig ,  in  die  Genesis  des  Hodens  einzugehen ,  am  die  Bil- 
ng  jener  Haut  zu  verstehen,  welche  als  besondere  Scheidenhaul, 
miaa  wxgiruUis  iestis  prapria^  im  Erwachsenen  vorkommt,  und  zwei 
lUen  bildet ,  deren  innere  mit  der  äusseren  Oberfläche  der  Albuginea  fest 
rwacbsen  ist ,  und  deren  äusserer  den  Hoden  nur  lax  imigiebt.  Der  Hode 
twidceit  sich,  in  den  Brstlingsperioden  des  Fötuslebens,  in  der  Bauch- 
hie  an  der  inneren  und  oberen  Seite  eines  drusigen  Organs ,  welches  zu 
iden  Seiten  der  Wirbelsäule  liegt,  in  der  Entwicklungsgeschichte  als 
olffscher  Körper  bekannt  ist,  und  in  demselben  Masse  verschwindet, 
I  Niere  und  Hode  sich  ausbilden.  Das  JBauchfell  bildet,  von  der  Lende  her, 
le  Einstülpung  um  den  Hoden  zu  überziehen.  Diese  ist  das  MesorcUum 
JeUer).  Ansfuhrungsgang  und  Blutgefässe  senken  sich  in  die  hintere  Wand 
8  Hodens  ein ,  welche  nicht  vom  Peritoneum  überzogen  wird ,  undliegen 
mit  extra  cavum  perüonet  Das  Mesorchium  reicht  bis  zur  Bauchöffnung 
8  Leistenkanals  als  Falte  herab,  und  schliesst  einen  wahrscheinlich  con- 
iciilen  Strang  ein,  der  vom  Hodensack  kommt,  durch  den  Leistenkanal 
die  Bauchhöhle  und  bis  zum  Hoden  hinaufgeht,  mit  welchem  er  verwächst. 
Mkl  nao  sich  diesen  Strang  sich  von  oben  nach  uiten  zusammenziehen,  so 
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leitet  er  den  Hoden  gegen  den  Leistenkanal,  and,  durch  dieaen hindnrdi) 
in  den  Hodensack  herab.  Er  heisst  darum  L  e  i  t  b  a  n  d  des  Hodens ,  Guter' 
naculum  Hunteri.  Da  der  Hode  fest  mit  dem  Baucbrelle  verwachsen  ist ,  so 
muss  dieses  als  beutelformige  Ausstülpung  dem  herabsteigenden  Hoden  fol- 
gen ,  und  es  wird  eine  Periode  im  Bmbryoleben  geben,  wo  man^  von  der 
Bauchhöhle  aus,  mit  einer  Sonde  in  den  offenen  Leistenkanal  eindringen 
kann,  welcher  von  dem  ausgestülpten  Bauchrellbeutel  aasgekleidet  wird* 
Die  Blutgefässe  und  das  Vas  deferens  werden^  da  sie  ursprünglich  exbta 
cavum  peritonei  lagen,  nicht  in  der  Höhle  dieses  Beutels  liegen  können. 
Von  der  Bauchöffnung  des  Leistenkanals  angefangen,  verwächst  der  Beutel 
—  der  allgemein  als  Processus  vagt'naNs  peritonei  hezeichnei  wird  —  g^ 
gen  den  Hoden  herab  (sieh  oben  §.  239).  Die  Verwachsung  hört  aber  dicht 
über  dem  Hoden  auf,  und  dieser  muss  somit  in  einem  aus  zwei  Ballen  ge- 
bildeten serösen  Sack  liegen,  dessen  innerer  Ballen  mit  seiner  Tunica  aibu- 
ginea  schon  in  der  Bauchhöhle  verwachsen  war,  dessen  äusserer  Ballen  sich 
erst  durch  das  Nachziehen  des  Peritoneum  bildete.  Beide  Ballen  kehren  sich 
ihre  glatten  Flächen  zu,  und  schliessen  einen  Raum  ein,  der  vor  der  Ver- 
wachsung des  Processus  perilonei  mit  der  Bauchhöhle  communicirte*  In  die- 
sem Räume»  der  wenig  Tropfen  gelblichen  Serums  enthält,  entwickelt  sich 
durch  stärkere  seröse  Absonderunir  der  sogenannte  Wasserbruch  — 
Hydrocele. 

Schlitzt  man  den  äusseren  Ballen  der  Tunica  vagimtlis  propria  auf,  nod 
drückt  man  den  Hoden  heraus,  so  sieht  man,  dass  auch  der  Nebenhode 
einen,  wenn  auch  nicht  vollständigen  Ueberzug  von  ihr  erhält,  indem  die 
innere  Fläche  des  Nebenhodens,  wegen  frühem  Umstülpen  des  inneren  Bal- 
lens zum  äusseren,  gar  nicht  umkleidet  wird.  Der  seröse  Ueberzug  der  äus- 
seren Fläche  bildet  9  während  seines  Uebersetzens  zum  Hoden,  das  Ug*  epi- 
didpmidiS'  Die  Stelle  der  Aibuginea  tesUs^  wo  die  Samen-  und  Blutgefässe 
aus-  und  eingehen,  wird,  da  sie  schon  beim  Embryo  vom  Peritoneum  un- 
bedeckt blieb,  auch  im  Erwachsenen  von  der  Tunica vaginaüsjyroprianidA 
überzogen  sein  können. 

Ueber  den  Descensus  testicttiorum  handeln  nebst  den  älteren  Werken 
von  Whsberg ,  SeUer ,  Langenbeck  noch ;  B.  Beck ,  über  die  Bildung  der 
gemeinschaftlichen  Scheidenhaut  elc  in  der  Zeitschrift  der  Wiener  Aenle 
1847.  Oct.  und  E.  H.  Weber  in  Müll.  Arch.  1847.  p.  403. 

Die  Verwandtschaft  der  Tunica  rag.  propria  mit  dem  Peritoneum  wird  noch  durch 
die  Gegenwart  einer  interessanten,  am  oberen  Kndo  des  Hodens  oder  am  Caimt  m- 
didpnkK»  vorkommenden  Hydalide  (Hi/datis  Morgagni)  bestätigt,  welche  UeeM 
zuerst  als  normales  Gebilde  erkannte,  und  welche  nach  AV/ifr^e  einer  Apftendir  epiithi» 
—  wie  sie  am  Bauchfelluberzuge  des  dicken  Darms  vorkonmien  —  analog  ist  (Nach 
Koöeit  ist  sie  jedoch  das  lelzlc  üeberbleibsel  der  oberen  Blinddärmohen  des  Wölfi- 
schen Körpers.  INote  zu  $.  274.) 

Sollte  der  Processus  vaginatis  peritonei  nicht  verwachsen,  so  können  sich  Bauch- 
eingeweide  in  seine  Höhle  vorlagern,  und  den  sogenannten  angebornen  Leistel- 
brach bilden!,  der  sich   von  dem  nach  Verwachsung  des  Processus  enttlaodlMl^ 
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dadurch  unterscheidet,  dass  er  keinen  besonderen  Brachsack  hat«  wenn  man  nicht  den 
offenen  Processus  perüonei  selbst  dafür  ansehen  will,  und  dass  das  vorgefallene  Ein- 
geweide mit  dem  Hoden  selbst  in  Berührung  kommt.  Die  Charakteristik  des  angebor- 
neo  Leistenbruchs  wurde  zuerst  von  R.  de  Garmme  gegeben.  Essai  d'un  traitc  des  her 
nies.  Paris.  1726. 

Bi<dko^  behauptet  mit  Unrecht  (Entwicklungsgeschichte  pag.  360),  dass  von  dem 
verwachsenen  Thcilc  des  Processus  perüonei  keine  Spur  im  Erwachsenen  übrig  bleibe, 
und  dass  sich  das  Bauchfell  von  der  Oeffnuiig  des  Leistonkanals,  so  leicht  wie  von 
anderen  Stellen  der  Bauchwand  abziehen  lasse.  Ich  habe  viehnchr ,  als  ich  dem  in 
9$.  161  und  239  erwähnten  theil weisen  Offenbleiben  des  Eingangs  in  den  Processus 
peritonei  an  vielen  Leichen  nachforschte,  gefunden,  dass  ein  Band)  welches  ich  Liptla 
nennen  will,  von  der  Verwaohsungsstelle  an  in  den  Samenslrang  hinabläuft,  und  sich 
2 — 3  Zoll  weil  verfolgen  Hess,  bevor  es  im  Bindungszellgewebe  der  Gefässe  unter- 
ging. Sollte  nicht  der  Zug  des  Hodens  mittelst  der  Ligula  am  Bauchfelle  die  Fossa 
inguinalis  externa  erzeugen?  — 

§.  257«  Samenstrang  und  gemeinschaftliche  ScheidenhauL 

Der  Samenstrang,  Fmuculus  spennaiicus,  ist  ein  dickes 9  cylin- 
dri  sches,  vom  Lelstenkanale  zum  Hoden  herablaufendes  Bündel  von  Gefassen 
und  Nerven ,  welche  durch  lockeres  Bindungszellgewebe  zusammengehalten 
werden ,  und  an  welchem  der  Hode  gleichsam  aufgehängt  ist.  Es  wird  von 
einer  zellig  fibrösen  Haut  umgeben ,  welche  sich  von  oben  nach  unten  erwei- 
tert, und  auch  den  Hoden  aufnimmt.  Diese  Haut,  über  deren  Urspriuigund 
Zusammensetzung  die  Angaben  so  sehr  difTeriren,  führt,  ihrer  Beziehung  zum 
Samenstrang  und  Hoden  wegen,  den  Namen  der  gemeinschaftlichen 
Scheiden  haut,  Tunica  caginalU  communis»  Sie  ist  eine  Fortsetzung 
der  Fascia  transversa  aMominiSy  welche  durch  den  Leistenkarial  heraus- 
tritt, und  die  Gefasse  des  Samensiranges  sanimt  den  Hoden  scheidenartig 
einhüllt.  Sic  bildet  keine  Höhle,  wie  die  Tunica  vaginalis  prapria  ^  indem 
ihre  innere  Fläche  mit  dem  Bindungi«zellgewebe  der  Gefas^  des  Samen- 
stranges, mit  dem  äusseren  Ballen  der  Tunica  vaginalis  propria^  und  mit 
der  von  der  Tunica  vaginalis  prapria  nicht  überzogenen  Flache  des  Hodens 
verwachsen  ist.  Ihre  äussere  Fläche  ist  mit  den  schlingeniormigen  Bündeln 
des  Cremaster  (Hebemuskel  des  Hodens)  bedeckt,  worauf  nach  aussen  noch 
eine  feine,  fibröse  Membran  folgt,  welche  an  den  Rändern  der  äusseren  Oeff- 
nnng  des  Leistenkanals  entspringt,  und  bei  alten  voluminösen  Hernien  sich 
so  sehr  verdickt,  dass  sie  als  besondere  Schichte  des  Samenstranges  er- 
wähnt zu  werden  verdient  (.Fascia  Cöoperi^- 

Verfolgt  mau  den  Samenstrang  nach  aufwtirts  durch  den  Leistenkanal  in  die 
Bauchhöhle,  so  iindel  man  ihn,  von  der  äusseren  OefTnung  des  Leistenkanals  an» 
immer  dünner  werden.  Kr  verliert  zuerst  die  Fascin  Cooperi  (an  der  äusseren  Oefifnung 
des  Leisten kanals),  hierauf  den  Cremaster  (im  Leislenkanal) ,  dann  die  Tunicu  vagi- 
nalis communis  an  der  BauchöfTnung  des  F.cistenkanals.  Ist  der  Samenslrang  in  die 
Bauchhöhle  getreten,  so  ist  er  durch  Verlust  seiner  Höllen,  und  das  ^lenken  des 
Va»  deferens  in  die  BeckenhöbJe,  auf  ein  einfaches,  aus  der  iirieii0,  der  Feiia,  und  dem 
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Plexus  sperm,  ini»  bestehendes  Bündel  reducirt,  welches  hinter  dem  BauchfiBlIenr 
Lendengegend  aufsteigt,  um  jene  grossen  Gefässe  des  Bauches  zu  erreichen,  am  «ri- 
ehen der  Hode  die  zur  Samenbereitung  noth wendigen  Gefasse  bezog. 

Die  Arterien  des  Samenstrauges  sind  1 .  die  Ari,  spermatiea  int*  aus  der  Bauds- 
aorte  in  der  Nierengegend  entspringend ,  2.  die  Art,  sperm,  ext.  (^4rt.  aremmteries 
Cooperi),  ein  Zweig  der  An,  epigasfrica  inf,^  3.  die  Ari,  posis  deferputU^  ein  Astdoer 
Blasenarterie,  oder  des  noch  offenen  unleren  Stückes  der  Art,  umbUiemtU, 

Die  Venen  bilden  den  Plexus  pampmiformis,  der  in  die  Vena  sperm.  Int.  fibergdit, 
welche  sich  in  die  Crira  mf,  oder  in  die  Vieren vene  entleert. 

Die  Saugadern,  zahlreich  und  Netze  bildend,  münden  in  die  LymphdruseD  der 
Lendengegend.  Die  Nerven  entspringen  theils  aus  dem  sympathischen  System  als  Arn 
spettn,  int, ,  welcher  die  Art,  sperm.  int»  umstrickt,  Iheils  aus  den  Spioalnenreo 
(Lendengeflecht)  als  Nervi  *permatici  externi.  firstere  sind  für  das  Parenchym  dei 
Hodei)s  und  Nebenhodens,  letztere  für  die  [lüUen  des  Samenstranges  bestimmt. 

Das  Vas  deferens  liegt  hinter  den  Blutgefässen. 
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Hode  und  Samenstrang  liegen  iii  einem  durch  die  Haut  des  Mittelflei- 
8che8  und  der  Schamgegend  gebildeten  Beutel  —  dem  Hodensack,  Sero- 
ium-  Das  Integument  des  Hodensacks  ist  dünn ,  durchscheinend  9  gebraimt, 
in  quere  Runzeln  gefaltet,  mit  krausen,  kurzen  Haaren  und  zahlreichen  Talg- 
drüsen versehen,  und  durch  eine  mittlere  Nath  (Bap/te)  in  zwei  ungleiche 
Seitenhalften  getheilt.  Unter  der  Haut ,  und  innig  mit  ihr  zusammenhängendi 
liegt  die  sogenannte  Fleischhaut  des  Hodensackes,  lYmica  dartm^ 
($OLpw^  abziehen),  welche  aus  Bündeln  glatter  Muskelfasern  bestellt 
{KöUiker) ,  deren  vorwaltend  longitudinaler  Verlauf  eben  die  queren  Run- 
zeln der  Hodensackhaut  hervorruft.  Sie  wird  als  fettlose,  aber  geßssreicbe 
Fortsetzung  der  Fascia  superficialis  aMominis  et  perinei  angesehen ,  in 
welche  sie  übergeht.  Eine  der  Raphe  entsprechende  Scheidewand,  Sepium 
scroti^  theilt  ihre  Höhle  in  zwei  Fächer,  in  welchen  die  Hoden  und  Samen- 
stränge  so  lose  eingesenkt  sind,  dass  sie  leicht  aus  den  Fächern  herausgezo- 
gen werden  können,  wobei  man  jedoch  das  untere  Ende  des  Hodens,  durck 
einen  zellgewebigen  Strang  mit  dem  Grunde  des  Hodensackes  zusammen- 
hangen triirt  (wahrscheinlich  das  Residuum  des  Gubemaculwn  HunterO» 

Die  Ungleichheit  der  beiden  Hodensackhälften  (indem  die  linke  gewöhnhch  lan- 
ger, als  die  rechte  ist)  ist  noch  nicht  erklärt.  Wäre  die  (k>mpre88ion ,  welche  die 
Vena  sperm,  int.  sinistra  durch  die  Curcatura  sigmoidea  /er// erfährt  (iZlliiiiifiJv),dcr  Gniod 
einer  grösseren  Turgescenz  und  somit  grösserer  Schwere  des  linken  Hodens,  so 
müsstc  bei  allen  Männern  der  linke  Hode  tiefer  hängen,  als  der  rechte.  Allein  nadi 
Mafgatgne's  Beobachtungen  an  65  Individuen,  war  dieses  nur  an  43  der  Fall. 

Die  Raphe  ist  der  bleibende  Ausdruck  der  ursprünglichen  Bildung  des  Hodensacb 
aus  seitlichen  Hälften.  Der  Hodensack  kann,  wenn  es  nicht  zur  Verwachsung  seiner 
beiden  Hälflen  kommt,  die  Hoden  in  der  Bauchhöhle  bleiben,  und  das  männlicbe 
Glied  klein  ist,  einer  weiblichen  Schani  spalte  gleichen  (Hermaphroditismus). 
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I*  259.  SamenblfiseheD  und  Ausspritzungskanäle.  Vorsteherdrüse  und 

Gowper'sche  DrOsen. 

DieSamenblascben)  VesictUae  seminales^  liegen  am  Blasengrunde 
hinler  der  Prostata.  Sie  haben  die  Gestalt  von  1  Vit'' langen  und  Vs^' breiten, 
flachgedrückten,  ovalen  Blasen,  deren  Oberfläche  höckerig  ist.  Sie  schlies- 
sen  keine  einfache,  sondern  eine  zellige  Höhle  ein,  welche  dadurch  zu 
Stande  kommt^  dass  das  Samenbläschen  eigentlich  ein  8  —  4  Zoll  langer, 
häutiger,  mit  kurzen  blinden  Seitenästen  besetzter  Schlauch  ist,  der  aber 
nicht  ausgestreckt,  sondern  zusammengeballt  ist,  und  mit  einer  zelligen 
Bindungshaut  zur  gewöhnlichen  Form  eines  Samenbläschens  gebracht  wird. 
Entfernt  man  diese  Bindungsmembran  und  das  dichte  Zellgewebe,  welches 
die  sich  berührenden  Windungen  des  zusammengefalteten  Schlauches  an  ein- 
ander heftet,  so  kann  man  das  Samenbläschen  in  jenen  einfachen  Schlauch 
leicht  entwickeln.  (Besitzt  der  Schlauch  die  oben  angegebene  Länge  nicht, 
80  sind  dafür  seine  blinden  Seitenäste  länger.) 

Die  vorderen,  etwas  zugespitzten  Enden  der  Samenbläschen  münden  in 
die  Vasa  deferentia  ein,  welche  jenseits  dieser  Einmündung:' Ausspritz- 
ungskanäle^  Ductus  ejaculatorüj  heissen.  Jeder  Ductus  ejaculatorius 
convergirt  mit  dem  anderen,  und  läuft  zuletzt  mit  ihm  parallel.  Beide  betre- 
ten die  Prostata,  gehen  zwischen  ihr  und  der  hinteren  Wand  der  Pars  pro- 
daUca  ureihrae  nach  vorn  und  unten,  und  münden  am  Colliculus  seminalU 
entweder  in  eine  gemeinschaftliche  Grube  (  Vesicula  prosUUica  s.  Sinus  po- 
aUafis)f  oder  gesondert  am  Rande  dieser  Grube  aus  (der  häufigere  Fall). 
_  Samenbläschen  und  Ausspritzungskanäle  besitzen  denselben  Bau,  wie  die 
Vasa  deferentia  (§.  255). 

Die  Vorsteherdrüse^  Prostata  (^rpoegafxae,  vorstehen),  hat 
eine  herz-  oder  kastanieniormige  Gestalt,  mit  hinterer  (oberer)  Basis  und 
vorderer  (unterer)  Spitze;  vorderer  und  hinterer  Fläche.  Sie  umfasst  den 
Anfang  der  Harnröhre,  grenzt  nach  hinten  und  oben  an  die  Samenbläschen, 
nach  vom  an  das  Ug*  arcuatum  pubis,  nach  unten  an  die  vordere  Mast- 
darmwand,  durch  welche  sie  mit  dem  Finger  zu  fühlen  ist. 

Sie  wird  durch  gewisse  an  sie  geheftete  Abtheilungen  der  Fascia  hyiw- 
§asirica  (S.  268)  in  ihrer  Lage  erhalten.  Diese  Abtheilungen  sind  das  Ug* 
fubo^fTostaticuni  medium  und  2  lateraUa*  Sie  entspringen  am  Schambogen 
vom  Hg.  arcuatum^  und  inseriren  sich,  das  mittlere  an  der  Spitze,  die  seit- 
lichen an  den  Rändern  der  Prostata.  Ihre  hintere  Fläche  ist  nicht  wie  die 
vordere  glatt,  sondern  mit  zwei  seichten  Fucchen  gestreift,  welche  die  Be- 
grenzungen dreier  Lappen  sind;  von  welchen  der  mittlere  der  kleinste  ist, 
zuweilen  aber,  und  besonders  im  vorgerückten  Alter  anschwillt^  und  die 
Schleimhaut  des  Blasengrundes  wulstig  wölbt.  Ihr  Gewebe  ist  derb  und  com- 
pact, nach  KöUiker  äusserst  rekh  an  glatten  Muskelfasern,  dagegen  arm  an 
Bliitgenisen,  und  aus  Läppchen  zusammengesetzt,  deren  Acini  kurze,  sidi 
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schnell  zu  grösseren  Stämmchen  vereinigende  Ausfuhrungsgänge  erzeuget 
welche  gleich  die  hintere  Wand  der  Pars  prostatica  ureüirae  durchbohrei 
und  rechts  und  links  vom  CoUictätis  seminalis  ausmunden.  Ihre  Zahl  ist 
deutend^  aber  nicht  numerisch  bekannt,  indem  die  OeShungen  in  der  Hart  ^3. 
röhre  so  fein  sind,  dass  sie  nur  im  Moment,  wenn  man  durch  Druck  auf  d  ie 
Prostata  ihren  Inhalt  entleert ,  gesehen  werden. 

Die  Cowpe raschen  Drüsen  sind  erbsengrosse, rundbche, gelappt e, 

acinöse  Drüsen ,  welche  hinter  dem  Bulbus  urelhrae  an  der  unteren  War^-id 
des  Isthmus  liegen,  zuweilen  durch  einen  kurzen  Isthmus  mit  einander  jn 
Verbindung  stehen,  und  ihre  nach  vorn  gerichteten  Ausfuhrungsgänge  an 
den  vom  Bulbus  umschlossenen  Thcil  der  Harnröhre  einmünden  lassen.  IIa  ^e 
Bestimmung  ist  so  wenig ,  als  die  der  Prostata  bekannt,  auch  hat  sie  ihr-^sr 
Kleinheit  wegen  keine  besondere  praktische  Wichtigkeit,  welche  aber  A-^ma 
Prostata  um  so  mehr  zusteht,  da  ihr  Kranksein,  der  damit  verknüpften  Vc=-  r- 
engerung  und  Verschliessung  der  Harnröhre  wegen,  die  drohendsten  Zufa-^He 
veranlassen  kann. 

WintlofD  nannte  die  Gowper'scbeu  Drüseu :  Aotiprostatas.  Mery  kannte  sie  scIb^^u 
168^9  Cowper  beschrieb  sie  nur  ausführlicher  1609. 

Der  Same  (SitemM),  der  bei  der  Begattung  entleert  wird,  stammt  aus 
Samenbläschen  y  wo  er  die  £ur  Befruchtung  uothwendige  Reife  zu  erhalten  schei 
Seine  cticmische  Zusammensetzung  ist  bis  jetzt  für  die  Physiologie  der  Begattung  v* —    eit 
weniger  belehrend  gewesen,  als  seine  lebendigen  Inwohner  —  die  Samen  thieziz^r 
eben,  Samenfäden,  Spermatozoa  —  über  deren  animalische  Nator  gegründ  ^te 
Zweifel   obwalten.  Sie  bedingen  die  Zeugungskraft  des  Sperma,  welche  mit  ihr^^ta 
Fehlen  verloren  geht.  Die  nähere  Bekanntschaft  dieser  sonderbaren  >Ye8en  sucht  ^ie 
Physiologie.  Alles  Wissenswcrthe  über  sie  cuthält  der  Artikel  »Semen*  in  dcrCyclo- 
paedia  of  Anatomy  and  Physiology.  —  KöUiker  hat  bewiesen,  dass  die  Samenfad «^/^ 
in  Zellen  entstehen^  welche  selbst  wieder  zu  3 — 20  in  einer  Mutterzello  cingeschlosscfi 
sind.  Jede  Tochterzelle  bildet  nur  einen  Samenfaden,  der  aus  einem  Kopfe  und  Schweife 
besteht.  Letzterer  entsteht  aus  dein  Kopfe  und  liegt  gekrümmt  an  der  Wand  der  Tocb- 
terzelle.  Die  Tochterzellen  ölfnen  sich ,  um   zuerst  den  Schweif,  dann  den  Kopf  de» 
Samenfadens  heraustreten  zu  lassen.  Die  Mutterzelle  wird  alsdann  so  viele  Samcnfadea 
enthalten,  als  Tochtcrzellen  waren.  Zuletzt  berstet  auch  die  Multerzolle  und  die  Samen- 
faden werden  frei.  Sieh  Kölliker,  die  Bildung  der  Samenfaden  in  Bläschen.  >NetieD- 
bürg.  1846. 

Die  muskulöse  Natur  der  Samen  bläschcn  ist  beiThiercn  (Pferd,  Stier,  Bock,  Nager) 
noch  auffallender  als  im  Menschen.  Lampferhoff  (])'\ss,  de  vesicularum  sem.  structuri. 
Berol.  1835.  pag.  50.)  hat  beim  Meerschwein  wunnförmige  Bewegungen  an  ihnen 
gesehen.  Ihr  Epithelium  ist  aus  eckigen  Zellen  zusammengesetzt,  während  das  der 
übrigen  Samenwege  ein  cylindrisches  ist  ( Vahminy  Ifenle).  Der  Duehu  ^foemitUorm 
ist  dünnwandiger  als  das  Vtis  deferensy  und  wird  von  den  Theilen,  zwischen  weldien 
er[  hinzieht  {Prottata,  Pars  proMtatica  urethnte)  leicht  comprimirt.  Diesem  Umstände, 
so  wie  seinem  gegen  die  Ausmündungsstellc  in  der  Urethra  bis  auf  0,3"'  abnehmenden 
Lumen  ist  es  zuzuschreiben^  dass  der  Same  nicht  fortwährend  abfliesst  und  erst  durch 
stärkere  vis  a  tergo  stossweiso  entleert  wird.  —  Die  foUiculöse  Stnictur  der  Schleim- 
haut lässt  auf  starke  Absonderung  in  den  Samonblasen  schliessen.  Worin  diese  bestehe, 
und  wekhen  Einfluss  sie  auf  die  Umwandlung  oder  Veredlung  des  Samens  ausübe,  iit 
noch  nicht  entschieden.  Der  Same  der  S.'.iueoblasen  ist  immer  ärmer  an  SameotliieraiMB^ 
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als  der  des  Vas  defereiu.  J.  UuiUer  und  R.  Wagner  halten  die  Samcnbläscheu  nicht 
für  Aurbcwabrung2K)rf^ane  des  Samens,  sondern  für  besondere  Secretionswerkzeuge, 
derou  Absonderung  vom  Samen  verschieden  ist.  Die  vergleichende  Anatomie  giebt  zur 
Losung  dieser  Frage  keine  Behelfe  an  die  Hand,  da  die  Samen blaschen  l>ei  Säugclhie- 
ren  bäußg  fohlen,  und  wenn  sie  vorkommen,  ihr  Inhalt  bald  reich  an  Samenlhier- 
chen  ist,  bald  keine  Spur  derselben  enthält.  Der  Umstand,  dass  bei  Castraten  die  Sa- 
menblaschen  nicht  schwinden,  was  sie  als  blosse  Receptncula  seminis  wohl  thun  muss- 
ten,  scheint  für  ihre  Selbstständigkeit  zu  sprechen.  —  Gntber  fand  jüngst  bei  einem 
Gastraten  die  Samenbläschen  zwar  verkleinert ,  aber  auch  mit  einem  schleimigeu 
Fluidum  gefüllt.  Am  auffallendsten  war  der  Schwund  der  Prostata  {Müllers  Archiv. 
1847.  pag.  463.). 

Die  Veskula  proslatka  s.  Sinus  pocularis  war  als  eine   kleine,  häutige,  in  der 
Prostata  gelegene,  und  am  CoUiculus  semimUis  mündende  Blase,  schon  Morgagni  und 
Aibin  bekannt.  E,  H.  Weber  (Annot.  anat.  et  phys.  Prol.  I.  pa,:;.  4  )  hat  ihre  in  der 
Entwicklungsgeschichte  gegründete   Bedeutung   als  unpaarige  Geschlechtshöhlo  des 
llaimes  (somit  dem  weiblichen  Uterus  analog)  zuerst  hervorgehoben.  Welchen  Grad 
von   Entwicklung  sie  annehmen  könne,  zeigt  der  von  mir  beschriebene  Fall.  (Eine 
^unpaare   Geschlechlshöhle  im  Manne  ,   Oesterr.  med.  Wochenschrift.  1841.  >.  45.), 
wo  auch  beide  Ductus  ^aculatorii  in  sie  einmündeten.  Bei  den  ^agethieren  mit  fehlen- 
den Samenblasen  ist  diese  Einmündung  Regel.   (Sieh  die  ausführlichen  Mittlieilungen 
io    Huschkes   Eingeweidelehre,   pag.  408.  seqq.  und  J.  ran  Deen,  Reitrag  zur  Ent- 
wicklungsgeschichte des  Menschen,  mit  besonderer  Berücksichtigung  des  Uterus  mas^ 
euUnus,  in  der  Zeitschrift  für  wissenschafll.  Zoologie.  1.  Bd.  4'  lieft.) 


§.  260.  Männliches  Glied. 

Das  männliche  Glied,  die  Ruthe,  Penis  s.  Menibrutn  tiriie, 
vermittelt  die  geschlechtliche  Vereinigung  der  männlichen  und  weiblichen 
Sexualorgane.  Da  die  Harnröhre  zugleich  Entleerungskanal  des  männlichen 
ZeugungsstofFes  ist^  und  dieser  bei  der  geschlechtlichen  Vereinigung,  sei- 
ner Bestimmung  gemäss,  in  die  inneren  Genitalien  des  Weibes  gebracht 
werden  muss,  so  macht  die  Harnröhre  einen  Theil  des  männlichen  Zeu- 
gangsgliedes  aus.  Für  einen  blossen  Entleerungskanal  des  Harnes  wurde 
eine  einfache  Ausmündung  an  der  Leibesoberfläche  —  wie  beim  Weibe  — 
genügen.  Das  Zeugungsglied  erfüllt,  nebst  Entleerung  des  Samens,  früher 
noch  eine  andere,  auf  die  Steigerung  des  Geschlecht^gefuhls  im  weiblichen 
Begattungsorgan  gerichtete  Bestimmtmg,  auf  mechanische  Weise.  Diese  Er- 
regung der  weiblichen  Begaltungsorgane  ist  eine  wesentliche  Bedingung  iur 
die  Aufnahme  des  Samens  in  das  innere  Geschlechtsorgan.  Das  männliche 
Glied  muss  somit  eine  Einrichtung  besitzen,  durch  welche  eine  Vergrösse- 
rung  desselben  mit  gleichzeitiger  Rigidität  (Ereclion)  möglich  wird.  Ohne 
diesen  würde  es  weder  durch  Druck  noch  Reibung  reizend  wirken  können. 
Das  männliche  Glied  hat  drei  Schwelikörper^  Corjwra  cavertiosa^  zwei 
paarige  und  einen  unpaaren.  Letzlerer  gehört  der  Harnröhre  an.  Sic  werden 
deshalb  in  die  zwei  Corpora  cavernasa  petUs^  und  das  Corpus  cavemo- 
smn  ureibrae  eingetheilt. 
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a)  Corpus  awernaswn  penis» 

Die  Corpora  caternosa  petäs  bilden  den  grössten  Tbeil  des  GüvtiA 
Sie  sind  2  walzenförmige,  vorn  und  hinten  sich  verschmachtigende  Köi 
von   schwammiger  Textur,  die  sich  durch  Bhitandrang  in  ihr  inneres  Gi 
webe  erigiren  und  steifen,  und  in  diesem  Zustande  dem  Gliede  binreichenc 
Festigkeit  geben,   um  in  die  Geschlechtstbeile   des  Weibes  einzadringei — ==3. 
Sie  entspringen  über  dem  Sitzknorren,  fassen  hier  den  Bulbus  urethrae  zwi 
sehen  sich,  steigen  zur  Schamfuge  auf,  legen  sich  hier  an  einander,  und  vei 


wachsen  zu  Einem  Körper,  der  im  erschlaiften  Zustande  an  der  vorderen  Sei^Hle 
des  Scrotum  herabhängt  —  der  Schaft  der  Ruthe.  Der  Ruthenschaft  läuft 
die  Eichel  aus.  --  Durch  die  Aneinanderlagerung  beider  Schweilkörper  d< 
Ruthe  entsteht,  an  der  oberen  und  unteren  Seite  des  Gliedes,  eine  Furch« 
von  denen  die  obere  durch  eine  einfache  Vena  dorsalis  und  zwei 
dorsales  eingenommen   wird,  während  die  untere  grössere  die  Harnröhi 
mit  ihrem  Corpus  cavernosum  enthält. 

Die  äussere  Oberfläche  jedes  Schwellkörpers  wird  von  einer  dichtt 
fibrösen  Haut  überzogen  iTuftica  aibuginea)^  weiche  von  der  Vereinigui 
beider  Schweilkörper  an  bis  zur  Eichel,  eine  senkrecht  stehende  Scheid« 
wand ,  Sejjlum  penis ,  bildet ,  welche  durch  mehrere  OeiTnungen  durchbn 
chen  erscheint,  so  dass  die  Höhlen  beider  Schwellkörper  mit  einander  coi 


municiren.  Von   der   inneren   Oberfläche   der  Tunlca  aUmginea  und   d^*^ 
Septum  entspringen  eine  grosse  Anzahl  aus  elastischen  Fasern,  Zeligewefc- 
und  glatten  Muskelfasern  bestehender  Bündel ,  welche  sich  zu  eineni  Netz- 
werk   iTrabecttiae)    verketten,  und  zellige  Räume  bilden,  in  welche  man 
früher  das  Blut   sich  frei  ergiessen  liess  iGraaf^  Buy  seh  ^  Boiler^  wah- 
rend man  Jetzt  seit  Cuvier's  und  Tiedemanns  Untersuchungen  weiss,  dass 
sie  mit  der  inneren  Haut  der  Venen  des  Penis  ausgekleidet  sind ,  und  wahre 
Erweiterungen  derselben  oder  Diverticula  aufnehmen. 

Dieser  Bau  der  Schweilkörper  eriDucrl  an  das  Vcrhallcu  der  Milz,  und  unter- 
scheidet sich  von  ihm  durch  eine  besondere  Bildung  der  Arterien,  welche  darin  be- 
steht, dass  die  Aesle  der  Art.  profunda  penis,  welche  durch  die  Trabeculae  laufen, 
uebst  ihren  in  die  sinusartig  erweiterten  Venen  einmündenden  Zweigen,  noch  blinde 
Anhängsel  haben  —  analog  den  Diverticulis  der  Venen.  Diese  Anhängsel,  Vasa  keäena 
MMllerij  gehen  vom  Arterienstämmchcn  rechtwinkelig  ab ,  dringen  korkxieherahnlkfa 
gewunden  in  die  blutgefüllten  zelligen  Räume  des  Schwellkörpers  ein,  und  endigen 
mit  einer  knopiförmigen  Krweiterung.  \nleniin  läugnet  ihr  blindes  Ende,  uud  läMt  sie 
trichterförmig  erweitert,  in  die  Schwellkörperzellen  einmünden.  Die  blindca  Anhäogsel 
der  Arterienäste  habe  ich  zwar  nicht  im  menschlichen  Schwell körper  der  Ruthe,  aber 
in  anderen  erectilen  Organen  der  Thicre  unbezwci feibar  beobachtet  (Med.  Jahrb. 
Oestorr.  1838.  19.  Bd.)  Dass  die  Arteriue  helicinae  nicht  das  einzige  Veranlassende 
der  Erection  sind,  ergicbt  sich  aus  ihrem  nur  auf  die  Wurzel  des  Gliedes  beschränkten 
Vorkommen.  Dass  sie  keine  ;d)gerissenen  und  eingerollten  Arterienästchen  sind ,  wie 
Valentin  behauptet,  zeigt  ihr  Verhalten  im  Kamme  des  Hahns  und  in  den  Kanmkein 
am  Halse  des  Truthahns,  wo  ihre  blinden  erweiterten  Enden  dicht  unter  der  Haot 
liegen. 
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b)  Corpus  cacernosum  uretiirae* 

Das  Corpus  c(wernosum  urethrae  wird,  seiner  ganzen  Länge  nach, 
yon  der  Harnröhre  durcbbohrf ,  ist  somit  selbst  eine  Röhre.  Die  Schwell- 
«iibstauz  desselben  ist  aber  nicht  gleichförmig  um  die  Harnröhre  herum  ver- 
theiit.  Am  hinteren  und  vorderen  Ende  verdickt  sie  sich,  und  bildet  einer- 
seits den  Zwiebel  der  Harnröhre  (Bulbus  urethrae)  am  Hittelfleische,  an- 
dererseits die  Eichel  iClans  penis)  am  Ende  des  Gliedes*  Sie  strotzt 
wahrend  der  Erection  nicht  so  bedeutend,  wie  die  Schwellsubstanz  der 
Corpora  cavernosa  penis^  und  bleibt  weich.  Durch  ihre  grössere  Ent- 
widüung  am  vorderen  Ende  der  Harnröhre  bildet  sie  die  Glans,  welche 
sich  über  das  vordere,  abgerundete  Ende  der  vereinigten  Schwellkörper  des 
Gliedes  ausbreitet.  Das  Corptis  canernosum  urethrae  ist  weit  feinmaschiger 
als  die  Corpora  cavernosa  penis,  und  enthält  nur  im  Bulbus  wahre  Arte- 
rias AeUcinaS' 

Die  Eichel  hat  eine  stumpfkegelfiirmige  Gestalt.  Ihre  schief  abwärts  ge- 
richtete Spitze,  Apex  glaruUs^  ist  durch  den  Harnröhrenspalt  senkrecht 
geschlitzt,  ihre  nach  oben  gerichtete  Basis  ist  mit  einem  wulstigen  Rande, 
Corona  glandis^  umgeben,  hinter  welchem  eine  Furche,  CoUwn  s.  Siä- 
cus  retroglnndulariSy  folgt,  durch  welche  die  Eichel  vom  Gliede  abge- 
granzt  wird. 

Die  Haut  des  männlichen  Gliedes  ist  sehr  verschiebbar,  unbehaart  und 
ihr  Unterhautzellgewebe  fettlos.  Um  die  Ausdehnung  des  Gliedes  zu  gestat- 
ten, bildet  sie  eine  in  die  Glans  umgebende  Duplicatur  —  die  Vorhaut, 
PraepiOium*  Sie  läuft  nämlich  vom  Collum  glandis  aber  die  Eichel  herab, 
schlägt  sich  dann  nach  innen  um,  und  geht  wieder  zum  Collum  glandis  zu- 
rflck ,  um  die  Eichel  als  sehr  feiner,  mit  ihrem  schwammigen  Gewebe  in- 
nig verwachsener  Ueberzug  einzuhüllen,  der  am  Oriflcium  ctUaneum  ure- 
thrae in  die  Schleimhaut  der  Harnröhre  übergeht.  Die  Vorhaut  wird  durch 
eine  äusserst  empGndliche,  longiludinale  Falle  —  das  Bände  hen,  Fre- 
nulwn  praeputU  —  an  die  untere  Fläche  der  Eichel  angeheftet.  Bei  der 
Erection  gleicht  sich  die  Hautduplicatur  des  Präputium  zum  Theile  aus, 
und  seine  beiden  Platten  werden  zur  Deckung  des  verlängerten  Penis  in 
Anspruch  genommen,  wodurch  die  Eichel  mehr  weniger  frei  wird«  Die  in- 
nere Platte  der  Vorhaut^  so  wie  der  Eichelüberzug,  ähnelt  durch  Farbe  und 
DAnnheit  einer  Schleimhaut,  besitzt  aber  keine  Folliculi  mucipai%  sondern 
Talgdrüsen  am  Halse  der  Eichel  (Glamlulae  praeputiales  s.  J)fsoruanae\ 
welche  eine  käseartige,  starkriechende,  weisse  Schmiere  absondern  — 
Sebwn  praeputiale. 

Die  Fascia  superficialis  des  Bauches  setzt  sich  unter  der  Haut  des 
Gliedes  als  Fascia  penis  fort,  bis  zur  Corona  glandis^  wo  sie  mit  der 
Tunica  aBmginea  der  Schwellkörper  verschmilzt.  Sie  wird  am  Rücken  der 
Wurzel  des  Gliedes  durch  ein  Bändel  Bandfasern  verstärkt,  welches  von 
der  vorderen  Fläche  der  Schamfuge  als  lAg*  Suspensorium  penis  entspringt, 
ud  in  die  obere  Fläche  des  Gliedes  eindringt.  Das  L^>  Suspensorium 


694       $.  261.  Auat.  und  physiol.  Charakter  der  weibl.  Gescblechlsorgane. 

ist  die  Ursache  der  zweiten,   vor  dem  Scbambogen  liegenden  Hararöli- 
renkrüinmung* 

Cr.  Simon,  über  diu  Tyson'schcu  Drüscu,  iu  MiUler$  Archiv.  1844.  pag.  1. 

Nach  M4ryer  i Fronet*' s  Notizen.  J834.  N.  883)  soll  in  der  Eichel  grosser  Glieder 
ein  prismatischer  Knorpel  ezistiren,  welcher,  wenn  sein  Vorkommeo  sichergestellt iit, 
eine  entfernte  Analogie  mit  dem  Os  Priuiii  vieler  Säugelhierc  (Affen^  .\ager,  reissende 
Thierc)  darbietet. 

Der  Blutrcichthum  der  Schwellkörpcr  erklärt  die  grosse  Gefahrlichkeil  der  Penis- 
wundcn,  und  die  leichte  Yerschiebbarkeit  der  flaut  ist  der  Grund,  warum  bei  grosteo 
Geschwulsten  in  der  Schamgegend,  so  wie  bei  hohen  Graden  von  örtlicher  oder  allge- 
meiner Wassersucht,  vom  Gliede  nichts  zu  sehen  bleibt,  als  die  uabelahDÜch  einge- 
zogene PräpulialöfTnung.  Die  Fräpulialabsouderung  ist  in  hcissen  Landern  copiöser, 
als  in  der  gemässigten  Zone,  und  bedingte  wohl ,  der  mit  ihrem  Kanzigwerdcn  ver- 
bundenen Reizung  wegen,  den  medicinischen  Ursprung  der  Beschneidung,  welrhr 
sich  im  Oriente  die  Geltung  eines  volksthümlichen  Gebrauches  erwarb. 

l£ine  höchst  genaue  und  viel  Neues  liefernde  Detailuntersuchung  der  crectileo  0«- 
fässl)ildungen  in  den  männlichen  und  weiblichen  Genitalien  gab  Cf.  L.  KoheH  ,die 
männlichen  und  weiblichen  WoUustorgane.^  Freiburg  1844. 

U.  l¥eilillclte  GescMecktsoPffaitc. 

§.  261.  Aiiatoniischci*  utid  physiologischer  Charaktei*  der  i^eiblichen 

Geschlechtsorgane. 

Die  weibUchen  Geschlechtsorgane  sind  mehr  in  die  Leibeshöble  zurück- 
gezogen als  die  männlichen,  und  bilden  eine  Folge  von  Schlauchen  oder 
Höhlen ,  welche  zuletzt  zu  einer  paarigen  absondernden  Drüeje  —  den  Eier- 
stöcken -^  fuhren^  die  als  keimbereitende  Organe  den  weiblichen  Ge- 
schlechtscharakter bestimmen,  und  dus  Wesentliche  im  weiblichen  Zeu- 
gungsorgane ausmachen. 

Die  männlichen  Genitalien  waren ,  vom  Anfange  bis  zum  Ende ,  aas 
paarigen  Abtheilungen  gebildet  (die  unpaarige  Harnröhre  gehörte  mehr  dem 
.Harn-  als  dem  Zcugungsapparale  an);  bei  den  weiblichen  ist  nur  der 
Eierstock  und  sein  Ausfilhrungsgang  paarig,  Gebärmutter  und  Scheide 
unpaar.  —  Da  die  weiblichen  Zeugungsorgane  während  des  Begattungsac- 
tes  einen  Theil  der  männlichen  in  sich  aufnehmen,  und  der  befruchtete 
Keim  sich  in  ihnen  zur  reifen  Frucht  entwickelt ,  so  müssen  die  Durch- 
messer ihrer  unpaarigen  Theilc  schon  absoliff  grö^fser  als  die  männlichen 
sein,  und  in  der  Schwangerschaft  und  in  dem  Geburfsacte  noch  bedeutend 
vergrössert  werden  können.  —  Der  Mann  ist  bei  der  Zeugung  nur  for 
die  Momente  der  Begattung  inleressirt;  das  Geschlechtsleben  des  Weibes 
erhält  durch  das  periodische  Reifen  seiner  Eier  (Menstruation),  und  durch 
die  lange  anhaltende  Steigerung  seiner  bildenden  Thäligkeit  in  der 
Schwangerschaft,  eine  grössere  Bedeutung,  und  greift  in  die  übrigen  Le- 
bensverrichtungen so  vielfach  ein,  dass  Störungen  seiner  Functionen  weit 
häufiger  als  im  männlichen  Geschlechte  zu  krankbeiterregenden  Momen- 
tan  wOTflen« 


$.  262.  Eierstocke.  825 

§.  262.  Eierstöcke. 

Die  Eierstöcke,  Ovaria^  sind  iur  das  weibliche  Geschlecht,  was 
die  Hoden  für  das  mannliche  waren:  keimbereitende  Organe^  somit  das 
Wesentliche  im  ganzen  Zeugungssystem.  Ihre  Geslalt,  ihr  Bau,  ihr  Ver- 
bältniss  zum  Peritoneum  erinnert  an  die  gleichen  Verbaltnisse  der  Hoden, 
iiul  sie  wurden  deshalb  schon  von  den  Alten  Testes  tnuliebres  genannt. 
$ie  liegen  im  Eingänge  des  kleinen  Beckens,  in  einer  Ausbuchtung  der 
hinleren  Wand  des  breiten  Gebarmutlerbandes.  Denkt  man  sich  nämh'ch 
lie  Excatatio  reclo-tesicalis  durch  eine,  quer  von  einer  Seite  des  kleinen 
Beckens  zur  anderen,  gespannte  Bauclirellfalte,  <Ieren  freier  Rand  nach 
oben  sieht,  in  eine  vordere  und  hintere  Abtheilung  gebracht,  und  stellt 
nun  sich  vor,  dass  die  Gebärmutter  mit  ihren  beiden  Trompeten  (Eileiter) 
ron  unten  her  in  die  Mitte  dieser  Falte  hineingeschoben  wird,  ohne  sie  ih  - 
rer  ganzen  Breite  nach  auszufüllen,  so  werden  die  zwei  unausgeffillten 
Pheile  derselben,  welche  vom  Seitenrande  der  Gebarmutier  zur  Becken- 
rand laufen,  die  breiten  Multerbander  vorstellen*  Denkt  man.  sich  nun 
benfalls  die  Eierstöcke  \\\  diese  breiten  Mutterbündrr  hineingeschoben, 
lud  in  eine  kleine  Aussackung  des  hinleren  Blattes  derselben  hineingedrängt, 
IG  hat  man  einen  Begriff  von  ihrer  Lage  und  ihrem  Verhältnisse  zum  Pc- 
iloneum. 

Die  Gestalt  der  Eierstöcke  ist  im  mittleren  Alter  eine  flache  eiförmige, 
nit  dem  stumpfen  Ende  nach  ausssen,  mit  dem  spitzigen  gegen  die  Gebär- 
natter gerichtet,  und  durch  einen  fibrösen  Strang,  Lig^  ovarii  proprlmn^ 
\\\  letztere  gebunden.  Man  unterscheidet  an  jedem  Eierstocke  eine  hintere 
ind  vordere  Flache,  einen  oberen  und  unteren  Rand.  Bei  Mädchen,  die  noch 
ikht  menstruirlen ,  sind  beide  Flächen  glatt,  —  nach  wiederholter  Men- 
Uniation,  Empfängniss  und  Geburt,  rissig  oder  gekerbt*  Unmittelbar  vor 
lern  Eintritte  der  ersten  Menstruation  sind  sie  am  grössten  und  2%  Loth 
idiwer;  im  vorrückenden  Aller  verlieren  sie  an  Grösse,  ändern  ihre  Ge- 
(;;It,  werden  dünner,  härter  und  länglicher,  und  sind  in  hochbejahrten 
^rauen  auf  ein  Drittel  ihres  Volumens^  und  darüber,  geschwunden. 

Hir  Perilonealüberzu«;  (Tttnica  serosa  ovarii)  ist  kein  vollständiger« 
la  er  an  jenem  Rande,  welcher  dem  vorderen  Blatte  des  breiten  Mutterban- 
les  zugekehrt  ist,  fehlt,  und  einen  Theil  der  Oberfläche  unüberzogen 
last,  wo  die  Blutgefässe  in  einer  queren  Furche  {Hilus  ooarii)  ein«  und 
i:slreten.  Darauf  folgt  eine  fibröse  Haut  (Tunica  propria  s.  albuginea\ 
ie  mit  dem  Bauchfellüberzuge  fest  verwachsen  \s\^  und  am  Hilus  durch 
ie  Blutgelasse  einfach  durchbohrt  wird,  ohne  scheidenartige  Forlsätze 
ir  sie  zu  erzeugen.  —  Das  Parenchym  des  Eierstockes  besteht  aus  einem 
lehr  weniger  festen  gefassreichen  Zellstoff*,  Siroma  ovariij  io  welchem 
fl— 20  vollkonrunen  geschlossene,  häutige  Säckchen  9  die  Graarachen 
lläachen,   Vesiculae  s.  FoUicutt  Graofti^  eingeaankl  liaftiu  M 
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halten  eine  hellgelbe,  gerinnbare  Flüssigkeit,  Liquor  fiMculi,  mit  kldneii 
Zellen  (von  0,005'"  Durchmesser),  welche  sich  an  die  innere  Wand  des 
Graafschen  Bläschens  als  eine  continuirliche  Schicht,  Membrana  gram- 
losa^  niederschlagen,  oder  besser  gesagt,  die  innere  Flache  der  Graaf- 
schen Bläschen  besitzt  einen  zelligen  (Epithelial-)  Beleg ,  deoen  abgeatos- 
stne  Theilchen  im  Liquor  folliculi  schwimmen.  An  der ,  der  Oberfläche  des 
Ovarium  zugekehrten  Seite  des  Graafschen  Bläschens,  sind  diese  Körnchen 
zu  einer  dickeren  Scheibe  zusammendrängt,  Disctis  proligerus^  in  dessen 
Mitte  das  menschliehe  Ei,  Ovulum^  liegt.  —  Der  Discus  prMgerus  hat 
an  den  Metamorphosen ,  die  das  befruchtete  Ei  erleidet ,  keinen  Antheil  — 
er  streift  sich  schon  während  des  Austrittes  des  Eies  aus  dem  GraaTsdien 
Bläschen ,  oder  während  seiner  Fortbewegung  durch  die  Tuba  vom  Ei  ab. 

Der  von  AV^// entdeckte  NeBeneierstock  CParovarium)  liegt  un- 
ter  dem  Hilus  ovariiy  zwischen  den  Blättern  der  Ala  vespertiäanU*  Er 
stellt  eine  tubulöse,  länglich-birnförmige  Drüse  (ohne  Ausfuhrungsgang)  dar, 
welche  der  letzte  üeberresl  eines  embryonischen  Organs  —  des  Wolff- 
sehen  Körpers  (§.  274)  ist. 

Die  Grösse  der  Graarscheii  Bläscbou  ist  iu  demtielbeu  Eierstocke  sehr  ungleich. 
In  der  Regel  sind  die  der  Oberfläclic  näher  gelegenen  grösser,  als  die  tieferen,  ragen 
über  die  Fläche  des  Eierstockes  als  Hügel  hervor,  und  werden,  da  die  Tumica 
an  jenen  Stellen  dänner  und  durchseheinend  wird,  leicht  gesehen.  Darob  Bisehoi'i 
merkwürdige  Untersuchungen  ist  es  constatirt,  dass  sich  in  der  Brunstzeit  der  Tbiei 
(und  in  der  Mcnstrualperiode  des  Weibes)  ein  Graafsches  Bläschen  an  seinem  vor- 
ragendsten  Theile  öffnet,  und  der  Liquor  foliicnli  sammt  dem  Discus  und  dem 
eingebetteten  Ei  entleert  wird,  um  durch  die  Eileiter  in  die  Gebärmutterfaöhle  beföi^^ar- 
dert  zu  werden.  {Bischoffy  Beweis  der  von  der  Begattung  unabhängigen  periodisdie^^^ 
Reifung  und  Loslösung  der  Eier  etc.  Giesscn.  1844.)  Nach  dieser  Eröffnung  des  Gnuu^^f. 
sehen  Bläschens,  welche  man  bisher  nur  als  die  Folge  eines  fruchtbaren  Beischlaf^^'^es 
ansah,  wird  die  Höhle  des  Graafschen  Bläschens  durch  ergossenes  Blut  und  durc^^b 
ausgeschwitzte  plastische  Masse  (welche  sich  durch  Zellenbildung  und  deren  Metamoi^^=Dr- 
phosc  zu  Bindegewebe  organisirt  und  häuflg  wie  ein  Schwamm  aus  der  Oeffnung  d»  ^^Hes 
Bläschens  hervorwuchert)  ausgefüllt.  Durch  eine  Reihe  von  Metamorphosen 
diese  wuchernde  Masse,  und  reducirl  sich  zuletzt  auf  einen  rundlichen  Körper, 
die  Stelle  des  Graafschen  Follikels  einnimmt,  und  seiner  gelbröthlichen  Farbe  weg: 
Corffu*  luteum  genannt  wird.  Die  vernarbte  Oeffnung  des  Graafschen  Bläschens  hei;. 
CUatrix.  Die  gelbliche  Farbe  >  erdanken  iWaCon^ora  lutea  einem  gelblichen  Fette^ 
ches  in  ihnen  in  Gestalt  von  Tröpfchen  abgelagert  ist.  Da  dieses  Fett  in  Weing^^^cist 
löslich  ist,  so  erklärt  sich  hieraus,  warum  die  gelben  Körper,  wenn  sie  in  Spiri^  tus 
aufbewahrt  werden,  ihre  Farbe  verlieren.  —  Da  der  Same  unbczwei feibar  durch  ^ 

Tuben  bis  zum  Eierstock  gelangt,  so  wird  die  Befruchtung  des  Gichens  im  Eierstoi^^N^e 
selbst  stattflnden.   Die  Corpora  lutea,  welche  nach  dem  Austritte  eines  befru         ch- 
teten  Eies  entstehen,  sind  bedeutend  grösser,  als  jene,  welche  sich  nach  dem  ^^Vof- 
tritte  eines  nicht  befruchteten  Eies  (bei  der  Menstruation)  bilden.  Der  lang        ao- 
dauernde  Reizungszusland,  den  die  fernere  Entwicklung  eines  befruchteten  Cies  ^   im 
weiblichen  Geschlechtsorgan  unterhält,  wird  nämlich  eine  copiösere  AusschwitiBcii^ 
von  plastischer  Masse  im  geborstenen  Graafschen  Bläschen  veranlassen ,  als  die  icueb 
wenigen  Tagen  wieder  schwindende  Gefassaufregung  im   Eierstocke,  währmA  der 
Ifenstniation.  Man  unterscheidet  (föshalb  wahre  wid  falsche  Corpora  luiou. 
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Itatt  sich  auch  ausser  der  Menstruation  durcii  einen  befruchtenden  Beischlaf  ein 
Graafaches  Bläschen  öffnen,  und  sein  Ei  entleeren  könne,  ist  eine  Vermuthung ,  wel- 
che durch  JZjtdb^if's  Arbeiten  zwar  nicht  als  unmöglich  erscheint,  aber,  Alles  erwo- 
gen,  sehr  unwahrscheinlich  ist.  Wenn  nun  das  Ovarium  bei  jeder  Menstruation  ein 
Ei  variiert,  und  dessen  Graafsche  Mulle  schwindet,  so  muss  sein  Vorrath  an  Eiern 
elnnul  erschöpft  werden»  und  entwickeln  sich  mittlerweile  keine  neuen  mehr ,  so  ist 
das  wdbliche  Zeugungsvermögen  erloschen,  was  durch  das  Schweigen  der  Menstrua- 
tion vor  den  Funfeiger  Jahren  angezeigt  wird. 

An  dem  Ovarium  eines  gesunden  Mädchens,  welches  während  der  ersten 
Uemtraation  eines  zufalligen  Todes  starb ,  und  durch  Prof.  Bochdalek' s  Güte^  völlig 
friach,  mir  zur  Untersuchung  zugestellt  wurde,  fand  ich  den  geplatzten  Foliieulus  Graafti 
5'"  im  längsten  Durchmesser  haltend,  und  ein  Ei  von  0,13'"  Durchmesser  im  Eileiter. 
Et  bestand  aus  einer  äusserst  dünnen  durchsichtigen  WuWe  {Oolemma  peUticidum,  Krause), 
in  welcher  eine  kleinere  Vesicula  (Dolterkugcl)  von  0,025'"  eingeschlossen  war.  Den 
Raum  zwischen  Oolemma  und  Dottcrkuj^cl  schien  eine  Flüssigkeit  einzunehmen ,  da 
^ic  Doltcrkugei  im  Oolemma  durch  Druck  verschiebbar  war. 

V^enn  das  Ei  noch  im  Discus  proUgems  liegt,  und  von  oben  besehen  wird,  so 

bildet  das  Oolemma  jteUucutum  ainaii  kreisförmigen  durchsichtigen  Gürtel  um  die  Dotter- 

^'dse.  Dieses  ist  die  2iona  petlucida  von  Ane^r,  welche  kein  kreisförmiges  Gebilde  (wie 

inr  ^fame  ausdrückt),  sondern  der  optische  Ausdruck  einer  durchsichtigen  Blase  mit 

undurchsichtigem  Inhalt  (Dotter)  und  eben  solcher  Umgebung  (Discus  proligemi)  ist. 

^^^  Dotterkugel  enthält  ein  noch  kleineres  Bläschen  —  Keimbläschen,  Vesicula  Pur- 

^^'^i  s.  germmans  —  welche  aber  nicht  im  Centrum  des  Dotters,  sondern  gegen  die 

^^rfläche  des  Ovarium  zu  liegt,  somit  dem  hervorragendsten  Puncte  des  Graafschen 

^^^8chens  entspricht.  Ich  fand  es  im  obigen  Falle  0,014"^  gross.  —  An  der  inneren 

^^che  des  Keimbläschens  liegt  der  von  R.  Wagner  entdeckte,  undurchsichtige  Keim- 

^lecky  Macula  germtnatiroy  von  0,005'"  Durchmesser.  —  Der  Keimfleck  verhält  sich 

^um  Keimbläschen  wie  Kern  zur  Zelle. 

Das  Nähere  über  das  Verhältniss  des  Nebeneierstockes  zum  WolfTschen  KÖr- 
pi*r  des  Embryo  enthält  KobelCs  interessante  Schrift :  Der  Nel)eneierstock  des  Weibes, 
das  langst  vermisste  Seitenstück  des  Nebenhodens  des  Mannes,  etc.  Heidelberg.  1847. 

§.  263.  Gebärmutter  und  Eileiter. 

Die  Gebärmutter,  Uterus  s-  Matrix^  ist  der  unpaarige  hohle  Ge- 
scMechtstheil  des  Weibes,  in  welchem  die  Entwicklung  des  Embryo  vor 
sich  geht*  Sie   hat  eine  länglich   birnformige  Gestalt.  Ihr  breiter  dicker 
Grund,  Fundus ,  ist  nach  oben,  ihr  plattcylindrischer  Hals,  CoUttnis- 
drvtXy    nach  unten  gewendet.  Der  unterste  Theil  des  Halses  ragt  in  die 
Vutterscheide  hinein,  (welche  sich  rings  um  ihn  anlegt  wie  ein  Caiyx  renutn 
Um  eine  Nierenwarze)  und  heisst  Scheidentheil  der  Gebarmutter, 
i\frtto  vaghuMs  uteri*  Die  vordere  Flache  ihres  Körpers  ist  platter  als  die 
bintere,  und  an  ihre  Seitenränder  sind  die  breiten  Mutterbander ,  lAgg. 
i^Ua^  befestigt,  welche  in  den  äusseren  serösen  Ueberzug  der  Gebärmutter 
(Ibergehen.  Die  runden  Mutterbänder ,  Idg-  rotunda,  sind  wahre  Verlän- 
gerungen der  Gebärmuttersubstanz,  welche  von  den  Seiten  des  Grundes  als 
Rundliche,  in  der  vorderen  Lamelle  der  breiten  Mutterbänder  eingeschlossene 
SMnge  abgehen,  und  durch  den  Leistenkanal  zur  äusseren  ScluuD(«g«Ml 
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verlanfen,  wo  sie  sich  in  der  Ftucia  st^erflcialis  verlieren.  Nebst  den  brei- 
ten und  runden  Mutterbandern  tragen  die  Uebergangsstellen  des  Bandilelb 
von  der  Blase  zum  Uterus  CUgy.  resico-ulerhia),  und  vom  Rectom  um 
Uterus  (Ugg-  recio-ulerinä)  zur  Sicherung  der  Lage  der  Gebämotter  bei 

Hinter  den  runden  Mutterbandern  gehen  vom  Fundus,  die  beiden  Ei- 
leiter oder  Huttertrompeton  ab,  Oviduclus  s*  Tubae  FaUopkmue^ 
welche  zwischen  beiden  Blattern  der  breiten  Mutterbänder  (im  oberen  oder 
freien  Rande  derselben)  geschlängelt  nach  aussen  laufen.  Der  Thefl  des 
breiten  Multerbandes,  der  zwischen  der  Tuba  und  dem  Eierstocke  ttegt, 
heisst  Ala  tesperlUwnis^  Fledermausflügel.  Jede  Tuba  ist  ein  4'Man- 
ger   Kanal,  der  mit  der  Höhle  der  Gebärmutter  zusammenhängt  iOsUmm 
uierinum\  und  an  seinem  äusseren  Ende,  welches  vor  und  unter  dem  Ova- 
rium  liegt,   in  den  Bauchfellsack  sich  öffnet  i^OsUum  abdomiwüe).  Diese 
Oeffnung  ist  ungefähr  1''^  weit,  und  mit  gezackten  Fransen,  Fbnbriae  s-  La — 
ciniae^  besetzt,  welche  ihr  das  Ansehen  geben,  als  wäre  sie  durch  Abbeb  <-- 
sen  oder  Abreissen  entstanden,  und  deshalb  bei  den  Alten  auch  MormiS  dia^ 
Mi  genannt  werden.  Richten  sich  diese  Fransen  auf)  so  bilden  sie  eioe^^ 
trichterförmigen  Raum  —  das  Infundibulum  (wie  <lie  Blätteben  einer  CbreCg^ 
infiindändifbrmis\  welches  das  Ovarium  in  jenem  Momente  umfasst,  fir^ 
durch  Berstung  eines  Graarsclien  Follikels  ein  Ei  aus  dem  Bierstocke  a^. 
geht.  Die  Tuba  ist  somit   ein   wahrer  Ausführungsgang  des  Ovarium,  d.«i 
auch  wirklich  in  den  ersten  Bildungsperioden  der  Geschlechtstheile  mit  den 
Ovarium  zusammenhängt,  und  erst  später  von  ihm  durch  Abschnürung  aicb 
trennt.  Das  von  der  Tuba  aufgefangene  Ei  wird  durch  sie  in  den  Uterus  gt- 
leitet,  in  dessen  Höhle,  Cavum  tUeri^  es  entweder  durch  Aufsaugung  ver- 
schwindet, oder  zum  Embryo  umgewandelt  wird.  —  Die  GebärmutterhöMf 
ist,  im  Verhältnisse  zur  Grösse  des  Organs,  klein,  ihre  Gestalt  gleicht  m 
Durchschnitte  (bei  Frauen,  die  noch   nicht  geboren  haben)  einem  Dreieck 
mit  eingebogenen  Seilen.  Die  Basis  des  Dreiecks  entspricht  dem  Grunde  der 
Gebärmuller,  —  die  beiden  Basalwinkel  enlhallen  die    Oriflcia  uterina  iu- 
bamm,  —  die  untere  Spitze  des  Dreiecks  setzt  sich  in  einen,  durch  die  Achse 
des  Gebarmutterhalses  herablaufcnden ,  engen  Kanal  fort,  Canalis  cenMi 
tUeri^  an  welchem  man  eine  obere  Mündung  iOriflcium  uierinum^  inne- 
rer Muttermund)  und    eine   untere  COriflcitim  vaginaie^    äusserer 
Muttermund)  unterscheidet,  welcher  letztere  bei  Frauen,  die  noch  nicU 
geboren  haben,  eine  quere  Spalte  vorstellt,  mit  einer  vorderen   längeren, 
und  einer  hinteren  kürzeren  Lippe  ilMbium  anterius  ei  posterius),  bei  Wei- 
bern, welche  schon  öllers  geboren  haben,  rundlich  erscheint. 

Man  bemerkt  an  der  Gebärmutter  drei  Schichten.  Die  äussere  itt 
serös  (Bauchfellüberzug)^  und  findet  sich  nur  am  Grunde  und^  am  KörpeTf 
—  der  Cervix  bleibt  unüberzogen.  Die  innere  ist  eine  Schleimhaut)  welcke 
sich  in  die  Eileiter  fortsetzt,  und  mit  einem  Flimmerepithelium  bedeckt  ist. 
Am  Ostium  alniominale  ittbae  geht  sie  in  das  j^eröse  Bauchfell  über  -*  <kr 
einzige  Fall  des  Uebergangs  einer  Schleimbaut  in  eine  seröse  Kaut»  In  Qf* 
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§t  Mtert  bfldet  sie ,  an  der  vorderen  und  hinteren  Wand  des  Canalis  cer- 
iM,  eine  longitudinale  Falte,  von  welcher  seitwärts  kleinere  Fältchen  schief 
ibgeken,  welche  zusammengenommen   dem  Schafte  einer  Feder  mit  der 
Fibne  gleichen ,  und  Palmae  plkatae  s.  Arbor  tUae  genannt  werden.  Zwi- 
sekenden  Fältchen  finden  sich  grössere  Schleimdrüschen,  welche  öfter  die 
Gestalt  rundlicher ,  geschlossener ,  über  die  Fältchen  vorragender  Bläschen 
haben )  und  in  diesem  Zustande  Ovula  Naboi/ä  heisacn.  Im  eigentlichen  Ca- 
tum  uteri  ist  die  Schleimhaut  vollkommen  faltenlos,  und  mit  kleinen  flocki- 
gen Zotten  und  mit  zahllosen ,  auf  der  Schleimhaut  senkrecht  stehenden, 
rttrenfonnigen  Dräsenbälgen  besäet ,  welche  im  Verlaufe  der  Schwanger- 
achafteine  auffallende  Entwicklung  erfahren.  —  Die  mittlere  Schichte  ist 
die  eigentliche  derbe  Gebärmuttersubstanz,  welche,  bei  dem  Missverhältnisse 
des  Volumens  zur  kleinen  Höhle  des  Uterus,  eine  bedeutende  Dicke  haben 
nass.  Sie  besteht  aus  blassen,  nicht  gestreiften  Muskelfasern,  welche  in  je- 
d^ Richtung  sich  kreuzen  und  verweben,  so  dass  eine  Trennung  derselben 
'B  Schichten  kaum  ausfuhrbar  wird.  Man  kann  Längen-  und  Kreisfaseru  un- 
tocheiden.  Letztere  haben  die  drei  Oeflnungen  des  Uterus  zu  ihren  Miltel- 
P^cten.  Zellstoff  und  Blutgefässe  nehmen  die  Zwischenräume  der  sich  kreu- 
zenden Muskelfasern  ein.  Im  schwangeren  Zustande  werden  die  Muskelbün- 
'^I  deutlicher,  und  die  Blutgefässe  so  sehr  entwickelt,  da^s  die  Venen, 
Welche  öbrigens  in  der  Gebärmuttersubdanz  blos  ihre  innere  Haut  zu  behal- 
^^n  scheinen,  beim  Durchschnitte  als  klaffende,  fingergrosse  Lücken  erschei- 
^^,  welche  man  früher  für  Sinus  hielt. 

Der  Bau  der  Tuba  ist  dem  Wesen  nach  derselbe. 
Die  Arterien  der  Gebärmutter  stammen  von  den  paarigen  ArteriU  uie- 
^iiUs  —  Zweigen  der  Arieriae  hppogaslricae.  Die  Venen ,  welche  netzför- 
mige Geflechte  bilden ,  entleeren  sich  iw  die ,  den  Arterien  entsprechenden 
Yenae  uierinae-  Die  vom  Sympathicus  und  dem  dritten  und  vierten  Kreuz- 
nerven abgeleiteten  Nerven,  bilden  Geflechte  um  die  Venen.  Die  Saugadern 
verbinden  sich  mit  den  Beckengeflechten. 

Grösse,  Gestalt,  Lage  und  Beschaffenheit  der  Höhle  der  Gebärmutter 
UDterliegen,  in  den  verschiedenen  Altersperioden  des  Weibes,  zahlreichen 
Veränderungen.  Der  Uterus  einer  Jungfrau  hat  bei  2^"  Länge,  eine  Breite 
von  16'^'  am  Fundus,  und  die  Uebergangsstelle  des  Cbrjms  uteri  indenCer- 
vix  ist  der  schmälste  Theil  desselben ,  und  9^''  breit.  Die  lange  Achse  steht 
senkrecht  auf  der  Conjugata ,  und  weicht  zugleich  etwas  nach  rechts  ab, 
welche  Abweichung  weder  von. der  geringeren  Breite  des  rechten  L^,  la(i\ 
noch  von  dem  Liegen  auf  der  rechten  Seite  iVelpeau)  abzuleiten  ist ,  son- 
dern höchst  wahrscheinlich  (wie  die  sclilofe  Stellung  der  Harnblase)  von  der 
rechtseitigen  Lage  des  Mastdarms  herrührt.  Nach  vorausgegangenen  Gebur- 
ten nimmt  der  Uterus  nie  wieder  seine  jungfräulichen  Dimensionen  an ,  und 
rfickt^  wegen  Relaxation  seiner  Befestigung,  etwas  tiefer  in  die  Becken- 
köhle  herab,  was  auch  vorübergehend  bei  jeder  Monalreiniguog  der  Fall  i^ 
—  Die  Nachbarorgane  der  Gebärmutter,  welche  bei  dcrp^Yi 
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in  der  Sdiwange rscbafl  durch  Drock  zu  leiden  haben ,  erfcUren  die  Stü- 
und  Hambeschwerden^  das  schwere  Athmen ,  die  GelbsiiGht,  das  Anschwel- 
len der  Füsse,  das  Einschlafen  deri»elben,  das  Hartwerden  und  TortfAcn 
des  Unterleibes,  und  die  dadurch  bedingte  stärkere  Biegung  des  Oberleibes 
nach  hinten ,  mit  Vermehrung  der  Lendencurvatur  der  Wiibelsiule,  um  die 
Scfawerpunctslinie  zwischen  den  Beinen  zu  erhalten.  (Man  kennl  es  ansleli- 
terem  Grunde  einer  Frau  auch  von  rückwärts  an^  ob  sie  guter  HoBiumg  uL> 
Am  meisten  individuelle  Verschiedenheiten  bietet  der  Ofrr^r  wieri  ubA 
seine  Portio  taginaliM  dar.  Durch  Schwangerschaft  ausgedehnt ,  nimmt  der 
äussere  Muttermund  nie  wieder  seine  querspaltf&rmige  Gestalt  an,  sondern 
wird  rundlich;  klalR  mehr,  und  seine  Umrandung  erscheint  gekerbt,  durcli 
die  Risse,  die  das  OiUum  uteri  tagiruUe  bei  Erstgebärenden  erleidet  Die 
Länge  der  Portio  tagirudit  differirt  von  3'''  — I  Vs"  iLiMfirancX  Nach  wie- 
deriiolten  Geburten  kann  sie  ganz  verstreichen,  und  der  Muttermund  li^ 
dann  am  obersten  blinden  Ende  der  Scheide.  Das  knoipelharte  Anfuhlmd«^ 
Lippen  eines  jungfräulichen  Uterus  (ähnlich  der  Mundspalte  einer  SdileJe, 
Cifprinus  tincä) ,  hat  zu  der  Benennung  Os  tincae,  museau  de  iemcke^  Ab- 
lass  gegeben,  welches  zu  meiner  Schälerzeit  noch  mit  Tinkaknochen  flbcr- 
setzt  wurde.  Zuweilen  erscheint  die  Portio  vaginaiis  wie  glatt  abgesduuttn, 
welche  Form  Bicord  bIs  col  tapiroM  (SchweinsrüsseK  Hundssdmauze  n- 
serer  gebildeten  Hebammen)   bezeichnet. —  Ffirdie  manuelle  Ezplonlioo 
der  Gebärmutter  zu  praktischen  Zwecken,  ist  es  nothwendig  zu  wissen,  ihn 
sie  bei  aufrechter  Stellung  des  Weibes  tiefer  im  Becken  steht,  und  beimNie- 
derkauern  der  Scheidentheil  so  weit  herabrfickt,  dass  er  mit  dem  Finger 
leicht  zu  erreichen  ist.  Jede  Verkleinerung  der  Bauchpresse  treibt  den  üt^n 
tiefer  in  die  Bedcenhöhle  herab- 

Die  von  Mßdame  Boirin  beschriebenen  ld0§.  mieri-siieridm  (vom  Cents  uteri  m 
Seite  des  Kreuzbeins  laufend)  waren  schon  Petit  bekannt  (Hemoires  de  Fand,  des 
Icienees.  1760.)  und  scheinen  überhaupt  nur  Streifen  der  Fkicia  kttfofutrin  n 
«ein.  Der  von  Rtqfsck  im  Grunde  der  Gebärmutter  als  Deimeor  seemüNmmnm  betMt- 
bene  Muskel  (De  musculo  infundo  uteri  obsen'ata  Amstel.  1726.)  ist  nor  eine  Schidile 
der  gewöhnlichen  kreisfasem.  —  Leber  die  Muskelfasern  der  Gebäimotter  and  ilnr 
Adnexa  sieh  KöHiker,  Zeitschrift  für  wissenschaftliche  Zook>gie.  1.  Bd.  pag.  71. 

§.  264.  MoUerscheide. 

Die  Hutterscheide  oder  Scheide,  Vagina^  ist  der  Tom  Ulaii 
zur  äusseren  Scham  fuhrende  Schlauch,  der  im  Paarungsacte  das  niDaiichr 
Glied  aufnimmt  —  vaginae  ad  instar.  Sie  hat  eine  Lfinge  von  if*^mi 
V*  Querdurchmesser.  Sie  beginnt  in  der  äusseren  Scham  mit  dem  9Mm 
vaginae y  liegt  zwischen  Harnblase  und  Hastdarm,  und  endigt  wä  im 
Grunde  oder  Gewölbe,  Fornix  $.  FunduSy  in  welchen  die 
nalis  uteri  als  stumpfer  kegelförmiger  Hügel  hineinragt  Ihre  Achse 
mit  der  Achse  des  kleinen  Beckens  äberein ,  ist  somit  ein  flagiJl 
Kreislinie ,  deren  Concavitat  nach  vom  sieht*  Dieses  UnisfaiMks  tnftt  M 
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I  vordere  Wand  der  Scheide  uin  ^k*'  kürzer  als  die  hintere)  und  das  Schei- 
fewölbe  hinter  der  Ar/^  vaginalis  uteri  tiefer,  als  vor  derselben.  Da  das 
äoMom  schon  von  den  Flächen  des  Uterus  zur  Harnblase  und  zum  Mast- 
nflberging,  so  kann  die  Scheide  keinen  Bauchfellüberzug  haben,  wel- 
r  Bor  bei  sehr  alten  Individuen  (und  bei  Embryonen)  an  einer  kleinen 
$eke  der  hinteren  Wand  vorkommt.  Die  Wand  der  Scheide  wird  durch 
)  dicke ,  gefassreiche,  sehr  dehnbare  und  elastische  Zellhaut,  und  durch 
I  Schleimhaut  gebildet,  welche  keine  Schleimdrüsen  (Mandt),  wohl  sbev 
(reiche  Papillen  enthält.  Eine  unter  der  Schleimhaut  liegende  Muskel- 
icht  (glatte  Fasern)  wurde  in  neuester  Zeit  durch  K&Uiker  und  Vierchow 
kgewiesen*  Der  Scheideneingang  ist  mit  einem  deutlichen  Schnürmuskel, 
uMcftr  cunni^  versehen,  welcher  der  Willkür  gehorcht  und  aus  quer- 
Ireiften  Fasern  besteht.  Die  Schleimhaut  ist  an  der  vorderen  und  hinteren 
Dd  in  quere ,  gekerbte  Falten  (Runzeln)  gelegt,  Colwnna  piicarum  ant. 
ott.^  welche  gegen  den  Fornix  verschwinden.  Durch  häufige  Begattung, 
noch  mehr  durch  öftere  Geburten  ^  werden  die  Runzebi  der  hinteren 
id  geglättet;  die  vorderen  erhalten  sich.  Ihre  härtere  Consistenz  als  bei 
nren  Schleimhautfalten ,  und  ihre  Empfindlichkeit^  steigert  während  der 
Kttong  die  Geschlechtslust  des  Weibes,  und  vermehrt  durch  Reibung  an 
Güms  den  hnpetus  co^undi  des  Mannes.  Je  näher  dem  Scheidenein- 
|[e,  desto  dicker  und  härter  sind  diese  Fallen.  Bei  Jungfrauen  fühlen  sie 
knorpelhart  an.  Die  Schleimhaut  bildet  im  jungfräulichen  Zustande  am 
»deneingangc  durch  Faltung  von  unten  auf  eine  halbmondförmige  Du- 
itnr — die  Scheidenklappe,  Hynien^  MeirArana  virginUatiSy  deren 
*er  concaver  Rand  nur  so  viel  von  der  Scheidenöffnung  übrig  lässt,  als 
len  Abfluss  der  Reinigung  nothwendig  ist.  Nach  Zerstörung  desselben, 
l>en  die  sogenannten  Ou^nculaeniyrUtbrrnesy  als  gekerbte  Schleimhaut- 
i  zurück. 

Die  Form  der  Scheidenklappe  ist,  so  wie  ihre  Festigkeit,  vielen  Verschiedenhei- 

I  unterworfen.  Zuweilen  ist  sie  ringförmig  ^Hymen  anmihtris),  und  die  Oeffnung 
cht  in  der  Mitte,  sondern  mehr  nach  vom  (oben)  gelegen.  Seltener  hat  sie  meh- 
re Oefbungen  {Hymen  cribrifbrmis) ,  und  am  seltensten  ist  sie  undurchbohrt  (Jtymen 
tßerfaratus).  Bei  angebomer  Duplicität  der  Scheide  ist  das  Hymen  nicht  doppell 
AmcM«),  sondern  fehlt  in  beiden  Scheiden.  Die  Festigkeit  des  Hymen  kann  ein  unbe- 
^bares  Begattungshinderniss  abgeben,  und  die  Trennung  desselben  durch  den 
linitt  nothwendig  machen.  Da  es  als  Duplicatur  der  Schleimhaut  auch  Blutgefässe 
ithSIt,  so  wird  der  mit  der  ersten  Begattung  verbundene  Blutverlust  von  vielen 
)lkem  als  Zeichen  der  Jungfrauschaft  genommen.  (Heutzutage  noch  bei  den  Mau- 
Dy  den  Jaden  im  Orient,  den   Kirgisen  und  Samojeden.    Auf  Sierra  f^eona  ist, 

II  Fehlen  dieses  Zeichens,  die  Ehe  nichtig.)  —  Dass  ein  fehlendes  Hymen  den 
irinstder  Jnngfrauschaft  nicht  verbürgt,  ebenso  wenig  als  ein  vorhandenes  ein  untriig- 
sher  Zeoge  der  Reinheit  ist,  ist  schon  lange  den  Gerichtsäntan  bekannt  Es  wurden 
l|geborner  Mangel  des  Hymen  und  zufallige  Zeneissimg  desselben  im  nrten  Rindes- 
ler  (durch  Verwundung ,  Bobren  mit  dem  Finger  in  der  Sohsids  k** 
iMMw  efe.)  beobachtet  Dass  aber  durch  ReilMi,  ^MtaiiVP-  a 
Hpniteten  FQtsen  das  Bymen  jMmiMD  ktanSi  W 
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die  ich  1836  anstellte,  eine  DiuDÖglicfakeit  Auch  ao  raien,  wo  dit  Hytm  enk 
durch  die  Geburt  zerrisaen ,  oder  bei  Proatituirten  uoTcnehrt  gefundeo  wurde,  fehlt 
es  Dicht —  Einhufer,  Wiederkäuer,  FleiscfaCresaer  und  Aflen  haben  ein  Analogoo der 
Scheiden  klappe  9  die  übrigen  Thiere  nicht.  Ueber  die  physiologische  Bedeutung  dn 
Hymen  haben  wir  keine  Vermuthung.  —  Die  Zerstörung  (üeßormii^)  des  Hymeo  bei 
der  ersten  Begattung  ist  wohl  das  einzige  Beispiel  einer  auf  rein  mechansefaeiD 
Wege  bewerkstelligten,  physiologischen  Vernichtung  eines  Organs.  Bei  sehr  Terweidi- 
lichten  Völkern  des  Alterthums  ^iirde  sie  den  Götzenprieslem,  im  Mittelalter  ancfadeo 
Gutsherren  überlassen  (Jm  primae  noctis). 


§.  265.  Aeussere  Scham. 

Die  Paltenbildang,  die  in  der  Gebännutler  als  Pahnae  plieaiae^  und 
in  der  Scheide  als  Columnae  rugarum  auftrat,  erhält  in  der  äusseren  Sdiin 
ihre  grössle  Entwicklung.  Die  Scham,  hidendutn  mufiebre  s.  Vukfas. 
Omnus,  besteht  aus  den  grossen  und  kleinen  Schamfalten  oder  Lip- 
pen, zwischen  welchen  eine  senkrechte  Spalte  zu  den  Mündungen  der  Harn- 
röhre und  der  Scheide  fuhrt. 

Die  grossen  Schamlippen,  Labia  majora,  erstrecken  sich yod 
Schanihügel  (Mims  Veneris)  zum  Miltelfleisch,  wo  ^ie  durch  das  Erenulm 
labiarum  mit  einander  verbunden  wiTden.  Hinter  und  über  dem  Frenuhnn 
vertieft  sich  die  Schamspalte  (.Rirna  puäemii)  zur  s  ch  i  ffö  r  m  i  g  e  n  G  robe, 
Foisa  navicularU.    Die  äussere  Flache   der  Schamlippen  hat  den  allge- 
meinen Charakter  des  Integuments«»  mit  Haarbalgen  und  Talgdrüsen;  die 
inneren  Flächen  beider  Lippen  haben  schon  das  Ansehen  einer  Schleimhaut, 
besitzen  aber  keine  Schleimdrüsen,  sondern  noch  Glandulae  sebaceaej  und 
schliessen  divch  wechselseitige  Berührung  bei  jungfräulichen  Individuen  die 
Schamspalte,  welche  durch  wiederholte  Begattungen  und  Gebieten  klaffend 
wird.  Fettreiches,  dichtes  Zellgewebe  —  eine  Fortsetzung  der  Fofc^M^^ 
Cialis  —  giebt  ihnen  eine  gewisse  Prallheit,  welche  erst  im  späteren  Frauci- 
aller  schwindet.  Zwischen  den  grossen  Schamlippen,  imd  mit  ihnen  parallel, 
finden  sich  die  k  1  e  i  n  e  n ,  Labia  mitwra  s-  Nytnphaey  welche  von  der  CG- 
torisbis  zur  Seite  des  Scheideneingrrges  herabreichen,  und  mit  ihren  fireki 
gekerbten  Rändern  nicht  über  die  grossen  Lippen  hervorragen.  Unter  der 
Clitoris  spaltet  sich  jede  in  zwei  Fältchen,  deren  eines  sich,  mit  demselbeii 
der  anderen  Seite  verbunden ,  an  die  untere  Fläche  der  GUuu  ctHarUii  n* 
serirt  (als  Frenulum  clitoridis)^  deren  anderes  über  die  GUmi  hinanbteigli 
um  sich  mit  den  gleichen  Fältchen  der  gegenständigen  kleinen  Sckaal^ 
zu  verbinden,  und  die  Vorh  aut  der  Clitoris  zu  bilden. 

Der  Kitz  1er,  iOUariSy  %\ei70fl^co^titillare),\8i  dem  m&mlidheaaMe 
analog,  und  wie  dieses  gebaut,  aber  undurchbohrt.  Er  besteht 
Schwellkörpern^  die  von  den  Sitzbeinen  entspringen,  sich  an 
gen,  und  einen,  durch  Gestalt  und  Lage  dem  Penis  gleichendeBi 
Körper  bilden,  der  eine  Glans^  ein  Präputium,  und  ein  df^pdtoi^ 
aber  keine  Harnröhre  besitzt. 
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Die  weibliche  Harnröhre  mündet  vielmehr  in  der  Hitte  des  Raumes, 
BTischen  den  kleinen  Schamlippen  {Atrium  $•  Vestibulwn  vaginae  s*  Pro- 
m$i\  V*'  —  i"*  unter  der  Clitoris ,  und  unmittelbar  über  dem  Scheidenein- 
ange,  mit  einer  rundlichen  wulstigen  Oeffnung. 

Erst  an  der  inneren  Oberfläche  der  kleinen  Schamlippen  nimmt  die  sie 
iUende  Haut  den  Charakter  einer  wahren  Schleimhaut  mit  FoUümii  muci- 
uri  an.  Am  Scheideneingange  münden  links  und  rechts  die  Bartholin  *- 
chen  oder  Tiedemann*schen  Drüsen  aus  (den  Cowper*schen  Drüsen  der 
oannlichen  Harnröhre  analog  gebaut,  aber  grösser). 

Die  kleinen  SchamUppen  haben  nur  bei  Personen ,  wo  sie  nicht  über  die  grossen 
Lippen  bervorstehen,  die  rosenrothe  Schleimhautfarbc  ^  ragen  sie  über  diese  vor,  so 
werden  sie  trockener,  härter  und  brauner,  und  bei  Missbrauch  der  Genitalien  zuwei- 
len so  lang,  dass  sie  wie  laxe,  hahnenkammförmige  Lappen  i"  weit  herabhängen. 
Bei  den  Weibern  der  HoUentotten  und  Buschmänner  haben  sie  die  excessive  Länge  von 
6'' — 8^',  und  sind  als  Schurze  (/ri6/iVr)  beschrieben  worden.  (Cnvier  in  den  Mem. 
dumuseed'hist.  nat.  T.  IIL  pag.  259.)  Ihre  bei  gewissen  Völkern  constant  vorkom- 
mende Verlängerung  (im  nördlichen  Afrika),  erfordert  die  blutige  Resection  derselben. 
—  Die  Clitoris  ist  in  südlichen  Zonen  grösser,  als  in  den  gemässigten  und  kalten  Brei- 
ten. Bei  den  Abyssinierinnen ,  den  Mandingos  und  Ibbos,  so  wie  bei  hermaphroditi- 
schen Kranen  (Androgynae) ,  ist  ihre  Grösse  bedeutend,  und  erfordert  bei  ersteren 
ebenfalls  die  Beschneidung  als  volksthümliche  Operation.  Als  bei  der  Bekehrung  der 
Abyssinier  zum  Christenthum  (im  16.  Jahrhundert)  die  Missionäre  die  weibliche 
Beschneidung  als  Ueberrest  des  Heidenthums  abstellten,  machten  die  Männer  Revolu- 
lation,  die  nicht  früher  beigelegt  wurde,  als  bis  ein  von  der  Propaganda  in  Rom  abge- 
sandter Wundarzt  die  Nothwendigkeit  des  alten  Brauches  feststellte.  —  Bei  l>esonde- 
rer  Entwicklung  kann  die  Clitoris  die  Stelle  des  männlichen  Gliedes  vertreten,  und 
eine  Anomalie  geschlechtlicher  Vermischung  veranlassen  {Amor  lesbicus) ,  welche  nach 
Parent  Duchatelet  nicht  allein  dem  Alterthume  angehört.  —  Taylor  und  Krause  haben 
zwei  besondere  Schwellkörper  der  Urethra ,  die  an  ihrer  unteren  Seite  verlaufen ,  aber 
sie  nicht,  wie  beim  Manne,  umgeben,  als  Corpora  cavemosa  restibuli  beschrieben. 

Die  Bartholin'schen  Drusen  wurden  zuerst  von  J.  G.  Durerney  an  der  Kuh  gefun- 
den {Tiedemann,  von  den  Duvemey'schen ,  Barlholin*schen  oder  Gowper'schen  Drüsen 
des  Weibes.  Heidelb.  1840.)  und  neuester  Zeit  durch  Tiedenumn  der  Vergessenheit 
entrissen.  Sie  sind  bei  jungen  Mädchen  und  Frauen  grösser,  und  schwinden  im  höhe- 
ren Alter.  Sie  liegen  hinter  der  Fascia  perinei  superficialis,  hinter  dem  Consirictor  cunni 
und  über  der  Basis  des  hinteren  Theils  der  grossen  Schamlippen.  Ihre  Grösse  beträgt 
gewöhnlich  die  einer  Bohne,  und  ihr  Ausführungsgang,  der  an  der  Seite  des  Scheiden- 
eloganges  mündet,  ist  nach  Tiedemann  T'*  —  S*"  lang  Drückt  man  den  hinteren  Theil 
der  i^rossen  Schamlippen,  so  entleert  man  zuweilen  eine  schmutzig-gelbe  Flüssigkeit 
-  aus  ihrer  Mündung  am  Scheideneingange.  Die  functionelle  Bedeutung  derselben  ist  so 
wenig,  wie  jene  der  Prostata  und  der  Cowpcr'schen  Drüsen  bekannt.  Nach  Huschke 
sondern  sie  während  des  Coitus  und  der  Geburt  in  grösserer  Menge  ab ,  wodurch  die 
Oenitalien  schlüpfrig  werden  sollen.  Ich  habe  sie  zweimal  in  A bscesse  übergehen  ge- 
sehen, welche  lange  fistulös  blieiien 

§.  266.  BrQste. 

Die  Brüste,  Mammae  8*  Ubeta^  sind  der  Ausdruck  des  ganz  nach 
aassen  gekehrten,  und  für  die  Erhalfnng  eines  fremden  Daseins  wirkenden 
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Zeugongslebei».  Sie  liegen  bei  den  meisten  TUeren  an  Unterieibe,  oad 
rücken  beim  Menschen  and  bei  den  Affen  (wo  die  obere  Eztremitit  im  freie- 
8ten  wird  und  den  S&ugling  trägt),  an  die  seitUdie  Gegend  der  yorderai 
Brustwand. 

Sie  liegen  auf  dem  grossen  Bnistmoskel ,  von  der  dritten  bis  sedutea 
Rippe,  und  sind  durch  eine  mittlere,  dem  Brustbein  parallele  Furche— den 
Busen,  SifUis —  von  einander  getrennt.  Ihre  inssere  Gestalt  ist  halbko- 
gelig,  unterliegt  jedoch ,  wie  ihre  Grösse,  sehr  vielen  Yerschiedenheitei, 
welche  durch  die  physiologischen  Lebenszustinde,  dnroli  Klima,  Nationi- 
lität,  Tracht  etc.  bestimmt  werden.  An  der  höchsten  Wölbung  der  Brä«te 
ragt  die  Brustwarze  iPapüld)^  bei  Thieren Zitze  (von  ^^^9^)  genannt, 
hervor ,  welche ,  da  die  Achsen  beider  Brüste  massig  nach  aussen  divergi- 
ren ,  nicht  nach  vom ,  sondern  nach  aussen  gerichtet  ist  Sie  ist,  so  wie  der 
sie  umgebende  Warzenhof)  Areoia^  von  bräunlicher  Farbe,  massig  vor- 
ragend ,  oder  in  ein  Grübchen  zurückgezogen,  runzelig,  sehr  empfindäcb, 
und  mit  Talgdrüsen  versehen,  weiche  auch  an  der  Areola  vorkommen ,  und 
durch  das  Vorstehen  ihrer  Mündungen  derselben  ein  höckeriges  Ansehen 
geben. 

Jede  Brust  besteht  (nach  der  Zahl  ihrer  Ausfuhrungsgänge  zu  urtheüen) 
aus  16  —  24  Lappen,  welche  durch  Umhüllungszellstoff  zu  einem  scheiben- 
förmigen  Körper  zusammengefasst ,  und  in  ei«  reiches  Zellgeweblager  iPmh 
niculuM  atUposui)  eingesenkt  werden ,  welches  der  Brust  ihre  runde  Fom, 
und  ihre  weiche  Consistenz  giebt.  Die  Structur  der  Lappen  kann  mar  u 
milchgefiUlten  Brüsten  untersucht  werden  (bei  Jungfrauen  ist  die  Schnittflä<^ 
der  Brust  ein  scheinbar  vollkommen  homogenes  Gewebe).  Jeder  Lappen  irt 
ein  Aggregat  von  traubenformig  gehäuften ,  häutigen  Bläschen  CAchä)^  it- 
ren  kleine  Ausführungsgänge  sich  baumformig  zu  einem  grösseren  Kanäle 
(^Ducttu  lacUfer  s.  galactaphorus)  vereinigen.  Jedem  Lappen  entspricht  eii 
Ducius  iacUfer.  Sie  convergiren  gegen  den  Grund  der  Warze,  erweitern  sick 
unter  der  Areola  zu  den  sogenannten  Milchbehältern  {Sinus laeUbs 
ohne  zu  anastomosiren;  verengem  sich  hierauf,  und  steigen  zuletzt  gega 
die  Spitze  der  Warze  auf,  wo  sie,  zu  zwei  oder  drei,  zwischen  denBm- 
zeln  mit  feinen  Oeffnungen  münden. 

Die  Arterien  stammen  aus  der  Art.  matmnwria  mi.  und  der  Art,  mxiOarü.  Die  Veafli 
verlialten  sich  entsprechend,  und  übertreffen  die  Arterien  80  sehr  an  Omfing,  daM  ihn 
liorfaliegenden  Zweige  auch  bei  gesunden  Brüsten  durch  das  zarte  Integoment  ab  btav 
Strange  durchscheinen.  Die  Saugadem  verbinden  sich  mit  den  Lymphdruien  des  forie- 
ren  Mittelfellraums  und  mit  jenen  der  Achselhöhle.  Sympathische  Nenremwdge  aid 
problematisch.  Animale  Nenrenzweige  entspringen  aus  dem  Pksu»  mimmcUmaimiß  wä 
dem  2.  —  4.  Intercostalnerv.  —  Im  strotzenden  Zustande  betragt  der  tach- 
mcijser  der  einzelnen  Endbläschen  der  Milchkanäle  0,054"'.  Sie  werden  tqo  cafi- 
laren  Gefassnetzen  umwebt,  wodurch  der  Bau  der  Drüse  mit  jenem  der  SpekheUraiei 
und  der  Lunge  verwandt  wird.  Die  Ausführungsgange  der  Lappen  sind  1%  die 
Uictei  Z'''—^'",  die  Ausmündung  an  der  Warzenspitze  aber  höchstens  O^S*^  waL 
fibröse  Element ,  wie  es  Ton  allen  SchriftsteUem  über  chirurgische  Anatomie  ii 
Brust  angenommen  wird  (als  Scfaeidew  ände  swisefaen  den  eimeinai  Lifpp) 
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nicht  Di«  Lappen  werden  nur  durch  gewöhnlichen  Zellstoff  mit  einander  verbunden, 
hibanpten  jedoch  soweit  eine  gewisse  Selbstständigkeit,  dass  bei  Entzündungen  der 
Bratldraae  nicht  Ein,  sondern  so  viele  Abscesse  entstehen,  als  Lappen  erkrankten. 

IKe  mSnnlicben  BrGste,  welche  im  frühen  Embryoleben  den  weiblichen  vollkommen 
gleiehan,  veriLÜmmem  bei  Erwachsenen  (ohne  jedoch  gänzlich  zu  schwinden)  und  es  ge- 
hört unter  die  seltenen  Ausnahmen,  wenn  ihre  Vitalität  sich  bis  zur  Erzeugung  wahrer  Milch 
ileigert  Der  merkwürdigste  und  verbürgteste  Fall  dieser  Art  wird  von  A.  Bmmboldt 
[Beiae  in  dieAequinoctialgegenden  des  neuen  Contincnts.  t.  Bd.  pag.  40)  erzählt,  wo 
ein  Mann  während  der  Krankheit  seiner  Frau ,  sein  Kind  fünf  Monate  lang  stillte.  Ein 
gaoi  neuer  Fall  der  Art  wird  von  HtUer  in  dessen  Archiv.  1844.  p.  272.  berichtet 

Vermehrung  der  Warzen  auf  Einer  Brust  {Tiedenumn,  Siebold,  Flechsig),  Vermeh- 
ruDic  der  Brüste  bis  auf  5  (Malier,  Moore,  Perqß),  abnorme  Lage  derselben  in  der  Achsel, 
lof  dem  Rücken,  am  Schenkel  (BartholiH,  Siebold,  Robert)  gehören  unter  die  Seltenheiten. 

Die  von  J.  F.  Meckel  (Nova  experimenta  de  finibus  venarum.  Berol.  1772.)  ange- 
nommenen Anastomosen  der  Milchgänge  ciistiren  weder  in  der  menschlichen  Brust,  noch 
im  Euler  der  Thiere.  (Ich  habe  sie  wenigstens  beim  Hunde»  Schweine,  der  Hauskatze 
und  dem  Marder,  deren  injicirte  Brustdrüsen  ich  untersuchte,  nicht  auffinden  können.) 
Der  von  HaUer  und  jüngst  \on  Sebastian  (De  circulo  venoso  areolae.  Grüningae,  1837.) 
beschriebene  Veiienkreis  im  Warzcnhofc  ist  an  zwei  Exemplaren,  die  ich  vor  mir  Jiabe, 
Dicht  geschlossen,  sondern  umgiebt  nur  %  der  Brustwarze. 

Die  innere  Oberfläche  der  Milcbkanäle  ist  mit  kleinzelligem  Epitlielium  bedeckt 
iessen  abgestossene  Elemente  in  der  Milch  gefunden  werden. 

Die  Milch;  Lac^  die  naturgemasseste  Nahrung  des  Neugebomen  bis 
m  Ausbruche  der  Zahne,  ist  eine  Fettemuisiun ,  welcho  aus  W^asser,  Kä- 
ltoff, Fett  (Butter),  Milchzucker  und  einem  geringen  Antheilminera  lischer 
Ize  besteht.  Mikroskopisch  untersucht  zeigt  sie  1.  Milchkörperchen, 
btuüiacfisj  von  0,050^''— 0,005''' Durchmesser.  Sie  sind  Fetttröpfchen, 
t  einer  Hülle  von  Käsestoff  (Henie) ,  fliessen  beim  Stehenlassen  der  Milch 

grösseren  Kügeichen  zusammen,  und  bilden  den  Rahm.  2.  Colostrum- 
ijEeln  (Jhnni)  von  0,01"' — 0,05'"  Durchmesser.  Sie  finden  sich  nur 

der,  durch  einige  Tage  nach  der  tieburt  abgesonderten  Milch  iCoto- 
imr),  und  scheinen  nur  Aggregate  von  Milchkörperchen  zu  sein.  3.  Epi- 
eliumzellen. --  Durch  Filtriren  lassen  sich  die  Milchkörperchen  von 
B  flfissigen  Menstruum  der  Milch,  Plasma  laciisy  abscheiden.  Das  Plasma 

stickstoflreich,  und  trennt  sich  durch  den  chemischen  Act  des  Gerinnens 
Kisestoff  und  Molkenflüssigkeit  (Serum  lacäs\  welche  letztere  aus  Was- 
',  Milchzucker  und  Salzen  bestehL 

///.  Mittdfleisch. 

$.  267.  Ausdehnung  und  Grenzen  des  Mittelfleisehes. 

Mittel  fleisch  oder  Damm,  Ferhiewn  (i^piyeioy  nicht  TrapcvfTor 
fr  «epivacov,  da  es  von  ^pc^  oder  ^vipa,  Beutel  —  Hodensack  — 
1  nicht  von  Trspt  und  rato^  stammt),  ist  die  zwischen  After  und 
densack  bei  Männern ,  zwischen  Aller  und  hinterem  Winkel  der  Sehaoi- 
llle  bei  Weibern  liegende  Gegend.  Das  weiblidie  Perin^on  irt  fit' 
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zer  als  das  männliche,  aber  breiler  (wegen  grosserer  Entferming  beider 
Sitzknorren  von  einander) ,  and  wird  aach  hUerfmUneuni  genannt ,  ^ 
irUer  femna  (alte  Diction  statt  femord)  jaceU  Man  kann  also  audi  dis 
männliche  Hittelfleisch  sehr  wohl  InterfenUnewn  nennen.  Bei  äusserer  Be- 
sichtigmig  geht  es  seitwärts ,  ohne  bestimmte  Grenze ,  in  die  innere  FKAe 
der  Schenkel  über.  In  der  Tiefe  bestimmen  die  Knorren  ond  die  anblci- 
genden  Aeste  der  Sitzbeine  seine  Breitenausdehnong.  Seine  Tiefe,  d.  h.  die 
Dicke  der  Wcichtheile,  welche  es  enthält,  ist  mn  so  bedeutender,  je  mdr 
man  sich  dem  After  nähert.  Die  hier  folgende  Beschreibung  gQt  nur  vom 
männlichen  Perineum,  welches  in  chirurgischer  Beziehung  eine  der  wicb- 
tigsten  Leibesregionen  ist ,  und  in  der  topographischen  Anatomie  nicht  ge- 
schildert wurde,  weil  seine  innige  und  in  operativer  Hinsicht  höchst  be- 
deutungsvolle Beziehung  zu  den  Geschlechtstheilen  die  Kenntniss  dieser 
voraussetzt.  Bei  der  Zergliederung,  so  wie  bei  der  Beschreibung  des  Mit- 
telfleisches ,  hält  man  sich  nicht  genau  an  die  oben  angegebenen  Gren- 
zen desselben,  sondern  nimmt  auf  alle  Theile  des  Urogenital-  und  Ver- 
dauiihgssystems  Rücksicht,  welche  in  der  Ausgangsö&hung  des  kleiBcn 
Beckens  liegen. 

§.  268.  Beckenbinde. 

Zuvörderst  ist  es  nothwendig,  eine  Aponeurose  kennen  zu  lernen, 
welche  eine  Scheidewand  zwischen  dem  Mitlelfleische  und  der  BeckenhdUe 
bildet,  somit  die  Tiefe  des  Perineums  bestimmt,  und  Becken  bin  de,  Fm- 
cia  peltns  s*  hypogastrica ,  genannt  wird. 

Der  Ausgang  des  Pelvis  mirwr  stellt  am  Skelete  oder  Bandpraparate 
des  Beckens  eine  grosse,  herzförmige  Oeflhung,  mit  vorderer  abgenmde- 
ter  Spitze  dar,  welche  nur  durch  Weichtheile  verschlossen  wird ,  und  das 
Endo  des  Verdauungskanals,  so  wie  die  Ausmündungsgänge  des  Urogeni- 
talsystems enthält.  Der  Druck  der  Baucheingeweide  nach  abwärts,  der 
durch  jede  Wirkung  der  Bauchpresse  noch  gesteigert  wird,  würde  die  den 
Beckenausgang  verschliessenden  Weichtheile  bald  nach  aussen  drängen, 
und  Vorfalle  der  Unterleibsorgane  bewirken ,  wenn  diese  Weichtheile  nidit 
durch  starke  Aponeurosen  gestützt,  und  dem  Drucke  dadurch  ein  hinÜng- 
lich  starker  Damm  entgegengestellt  würde.  Diese  Aponeurosen  sind  die  Be- 
ckenbinde und  die  eigentliche  Mittelfleischbinde.  Zwischen  beiden  liegen  dfe 
Weichtheile  des  Perineums. 

Die  Beckenbinde  entspringt  vom  Eingange  des  kleinen  Beckens,  bis 
zur  Incisura  ischiadica  major  hin.  Ihre  Ursprungspuncle  sind ,  von  vom 
nach  rückwärts  gezählt,  die  hintere  Wand  der  Symphysis  assmm  pMs% 
die  Crista  ossis  pubis,  die  IJnea  arcuata  interna  ossis  Hei.  Sie  Uagt  n 
diesen  Stellen  mit  den  sich  daselbst  festsetzenden  Aponeurosen  des  grosaei 
Beckens  (^Fascia  iliacd)  und  der  Bauchwand  {Fascia  tratucersd) 
men.  Der  von  der  Symphyse  entspringende  Theil  der  Beckeniniidb  kl 
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kürzeste,  indem  er  im  männlichen  Geschlechte  zur  Prostata,  im  weibli- 
chen zum  Blasenhalse  herabsteigt,  und  sich  daselbst  befestigt.  Er  wird 
als  rechtes  und  linkes  Lig*  pubo-proslaiicum  l^Uerale  beim  Hanne,  pubo- 
üesicaie  beim  Weibe  bezeichnet.  Das  IJg.  jmbo  -prostaticum  medium  und 
fnAo-üfeskale  medium  liegt  zwischen  diesen  beiden  Bändern  in  der  Mitte, 
und  fallt  ihre  Lücke  aus.  —  Der  von  der  Crislapubis  entsprungene  Theil 
der  Beckenbinde  überzieht  die  obere  Häirte  des  Musaäus  cblurator  in- 
ternus ^  steigt  also  etwas  tiefer  herab ,  und  schickt  eine  trichterförmige 
Fortsetzung  in  den  Canalis  obturalarius,  als  Scheide  für  die  hier  aus-  und 
eingehenden  Gefasse  und  Nerven.  Der  von  der  Linea  arcuata  entsprungene 
Anlheil  dieser  Binde  geht  an  der  vorderen  Flache  des  Musculus  pyriformis 
herab,  nähert  sich  der  Mittellinie  des  Kreuzbeins,  erreicht  sie  aber  nur  mit 
einigen  fibrösen  Bündeln,  oder  hört  mit  einem  schärferen ,  wie  abgeschnit- 
tenen, concaven  Rande  auf,  hinter  welchen  der  Plexus  iscluadicus  und  die 
Vasa  gluiaea  superiara  et  inferiora  zum  grossen  Hüftloch  gehen.  Der 
zweite  und  dritte  Ursprungstheil  der  Beckenbinde  laufen  an  den  Seitenwän- 
den der  kleinen  Beckenhöhle  nicht  bis  zu  deren  unteren  AusgangsöfiTnung 
herab,  da  sie  einem  von  unten  herauf  wachsenden  Theile  der  eigenllichen 
Hittelfleischbinde  begegnen,  sich  mit  ihm  verbinden,  und,  die  Seitenwand 
der  Beckenhöhle  verlassend^  gcg^n  die  Beckenachse  schräg  nach  ein-  und 
abwärts  laufen,  um  sich  theils  an  die  Seitenränder  des  Steissbeins  zu  befe- 
stigen, theils  an  die  Seitenwand  des  Mastdarms,  und  den  Grund  der  Harn- 
blase zu  treten.  Jenes  Stück  der  Fascia  pelvis ,  welches  zum  Grunde  der 
Harnblase  geht,  theiltsich  in  drei  Lamellen:  eine  aufsteigende,  welche 
an  der  Seitenfläche  der  Blase  hinaufläuft,  um  den  Körper  der  Blase  einzu- 
hüllen, eine  mittlere,  welche  zwischen  Blase  und  Mastdarm  eindringt 
(Fascia  recto-tesicalis  nach  Tyrrel\  und  eine  untere,  welche  hinter  dem 
Hastdarm  fortläuft.  Alle  drei  Lamellen  stossen  in  der  Mittellinie  mit  denen 
der  anderen  Seite  zusammen.  Die  Stelle,  von  welcher  au  die  Beckenbinde 
'At  Seitenwand  des  Beckens  verlässt,  um  nach  einwärts  zu  laufen,  er- 
scheint als  ein  starker,  sehniger  Streif,  Arais  tendineus  fasciae  pelvis^ 
weicher  vom  Lig.  pubo-prostaticuni  laterale  bis  zur  Spina  isclUi  in  ziem- 
lich horizontaler  Richtung  verlauft.  Wenn  vom  rechten  und  linken  Arcus 
iendUneus  aus,  beide  Beckenbinden  nach  einwärts  ziehen,  und  in  der  Mitte 
des  Beckens  zusammenstossen,  so  wird  eben  dadurch  eine  fibröse  Scheide- 
wand, ZMcpAr^rion^ia  j9^/rto,  gebildet,  welche  die  obere  grössere  Abtheilung 
der  kleinen  Beckenhöhle  von  der  unleren  scheidet,  und  so  viele  Oeffhungen 
besitzt,  als  Schläuche  durch  sie  durchtreten  (zwei  beim  Hanne :  für  den 
Mastdarm  und  den  Blasenhals;  drei  beim  Weibe:  für  den  Hastdarm,  die 
Scheide  und  den  Blasenhals).  Dieses  Diaphragma  pelvis  bildet  die  Grenze, 
bis  zu  welcher  die  Tiefe  des  Hittelfleisches  reicht ,  und  ihre  Beschreibung 
musste  der  des  Perineum  vorausgeschickt  werden,  um  eine  pricise  Tontd-. 
long  Ton  der  Ausdehnung  dieser  Gegend  zu  haben.  « 
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§.  269«  Mittelfleischbioden  und  topographische  Anatoniie  des 

Mittelfleisehes« 

Unter  Mittelfleischbinden,  Fasciae  perineales^  verstellt  min 
die  mit  der  Fascia  superficialis  und  Fascia  propria  anderer  Gegenden 
übereinstimmenden  Aponeurosen.  Si^  werden  von  der  Haut  ans  ontersucht, 
und  man  verfahrt  hiebei  auf  folgende  Weise.  Man  fixirt  den  Leichnam  am 
Rande  eines  Tisches  in  der  Stellung,  dass  die  im  Knie  gebeugten  Schenkel 
gegen  den  Bauch  geschlagen,  und  in  den  Hüftgelenken  nach  auswärts  ge- 
rollt werden.  Dadurch  wird  die  Ansicht  des  Perineums  frei.  Dann  wnrd  der 
Hodensack  gtgen  den  Bauch  heraufgezogen,  und  mit  Haken  an  der  Bauch- 
wand befestigt.  Denkt  man  sich  zwischen  beiden  Sitzknorren  eine  Querlinie 
gezogen,  so  kann  man  streng  die  eigentliche  Mittelfleischgegend, 
welche  vor  dieser  Linie  liegt,  von  der  hinter  ihr  befindlichen  After  gegen  d 
trennen.  Man  bemerkt  in  der  Medianlinie  die  Mitte Ifleischnath,  Ra- 
pkeperinei^  welche  sich  nach  vorn  in  die  Scrotalnath  fortsetzt,  gegen  den 
After  zu  aber  undeutlich  wird ,  und  zuletzt  ganzlich  verstreicht.  Die  Haut 
des  Mittelfleisches  ist  dann,  bei  mageren  Leuten  verschiebbar,  bei  fetten 
prall,  meist  dunkel  gefärbt  und  behaart,  und  mit  zahlreichen  FoUicuäse' 
bacei  versehen,  welche  gegen  den  Aller  hin  zahlreicher  werden.  Nun 
trennt  man  die  Haut  mittelst  zweier  halbmondförmiger  Schnitte^  welche  bei- 
derseits von  der  Basis  des  Scrotums  zur  Steissbeinspitze  laufen ,  und  ihre 
concaven  Seiten  nach  einwärts  kehren.  Nach  Abtragung  der  Haut  erscheint 
das  fettreiche  subcutane  Zellgewebe,  welches  nur  bei  sehr  abgezehrten 
Leichen  als  Haut  (Fortsetzung  der  Fascia  superficialis  benachbarter  Ge- 
genden) erscheint,  und  bei  sehr  wohlgenährten  Körpern  eine  Dicke  von 
anderthalb  Zollen  erreicht.  In  der  Richtung  gegen  den  After  nimmt  sein  Felt- 
reichthum  ab ,  und  es  erscheint  als  deutliches  zelliges  Blatt ,  welches  mit 
der  tiefer  folgenden  Mittelfleischbinde  verwachsen  ist.  Nach  vorn  wird  es 
ebenfalls  fettarm ,  und  gehl  in  die  Dartos  des  Hodensacks  über.  Es  wird 
ebenso  entfernt,  wie  die  allgemeine  Decke.  Hierauf  folgt  die  eigentliche 
Fascia  perinei.  Sie  besteht  aus  zwei  Blättern ,  welche  nur  bis  zum  SBi- 
knorren  herab  deutlich  von  einander  getrennt  sind ,  vom  Sitzknorren  ange- 
fangen dagegen  mit  einander  zu  einer  einfachen  Aponeurose  verschmelzen. 
Ich  unterscheide  somit  einen  einblätterigen  und  zweiblätterigen 
Theil  der  Mittelfleischbinde. 

Der  doppelbiatterige  Theil  der  Mittelfleischbinde  füllt  den  Raum 
des  Arcus  pubis  aus,  indem  er  vom  aufsteigenden  Silzbeinaste  und  ab- 
steigenden Schambeinaste  einer  Seile,  zu  denselben  Theilen  der  anderen 
Seite  ausgespannt  ist.  Die  Anfange  der  Schwellkörper  der  Ruthe ,  der  Bul- 
bus urelhracy  und  die  queren  Muskeln  des  Dammes  liegen  zwischen  beiden 
Blättern.  Das  hochliegende  Blatt  geht  nach  vom  und  oben  in  eine  HAUe  der 
Pars  membranacea  uretkrae^  und  zuletzt  in  die  Fascia  des  Gliedes  oder  der 
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Clitoris  über ,  da8  tiefliegende  Blatt  dagegen  setzt  sich  am  unteren  Rande 
des  Ug.  arcuaiwn  pubig  fest.  Das  tiefliegende  Blatt  wird  von  der  Pari 
memtranacta  urethrae  durchbohrt.  Der  Theil  des  Blattes ,  welcher  von 
der  Harnröhre  zum  unteren  Rande  des  Ug,  arcmUum  hinaufgeht,  wirdZr^. 
trianguläre  urethrae  genannt,  da  es  starker  als  der  übrige  Theil  des  Blat- 
tes iet,  und  früher  als  dieser  durch  Cotles  bekannt  wurde,  der  es  für  ein 
selbststindiges  Band  hielt.  Es  nimmt  auch  an  der  Bildung  des  Ug.  pubo^ 
pnMaäcum  tnetUum ,  bei  Weibern  pubo-vesicale  medium^  Antheil. 

Prof.  BeMus  hat  aus  einzelnen  Abtheilungen  der  in  diesem  und  in  dem 
vorhergehenden  Paragraphe  abgehandelten  Fascien  sein  Ugatnentuni  pehith 
pnMattcum  capwlare  zusammengesetzt ,  indem  er  es  als  'den  Hauptzweck 
Aeser  Fascien  ansieht,  die  Prostata  und  den  muskulösen  Theil  der  Harnröhre 
in  eine  feste  Kapsel  aufzunehmen ,  deren  breiter  Grund  zugleich  die  untere 
Beckenöflnung  verschliesst.  Dieser  Ansicht  zufolge  wäre  die  obere  Wand 
der  Capmda  petcithprostattca  durch  unsere  Ugofnenta  pulnhvesicatia  ^  die 
vordere  Wand  durch  das  Ug,  trianguläre  uret/irae^  die  Seitenwände  durch 
die  auf  den  Levatores  ani  zur  Prostata  herabsteigenden  Theile  der  Fascia 
pehfiSj  und  die  hintere  Wand  durch  die  im  vorigen  §•  als  Fascia  rectKhvesi' 
caüs  iTgrret)  erwähnte  Lamelle  der  Beckenbinde  gebildet  iMMefs  Archiv. 
1849.  pag.  188).  Es  ist  mit  Dank  anzuerkennen,  dass  diese  Anschauungsweise 
der  Becken-  und  Mittelfleischaponeurosen  einfacher  und  leichter  verständlich 
ist,  als  die  frühere  Darstellungsart,  welche  ich  jedoch  in  diesem  Lehrbuche 
beibehalten  musste ,  da  ich  erst  spät  die  Retzius*sche  Abhandlung  zu  Ge- 
sichte bekam. 

Der  einblätterige  Theil  der  Mittelfleischbinde  beginnt  hinter  den 
qseren  Dammmuskebi.  Er  entspringt  vom  L^,  tuberoso-sacrum  und  vom 
Sitdmorren  selbst,  läuft  an  der  inneren  Fläche  des  Sitzknorrens  und  des 
Musculus  obturator  internus  bis  zum  Arcus  tendineus  der  Fascia  pelcis 
Unauf,  welchen  er  bilden  hilft,  wendet  sich  von  hier  unter  einem  spitzigen 
Winkel  nach  ab-  und  einwärts,  überzieht  die  untere  Fläche  des  Musculus 
lemttor  aniy  an  welcher  er  bis  zum  Sphitwter  ani  externus  herabsteigt, 
wo  er  mit  der  Fascia  superficialis  verschmilzt.  Durch  diese  Winkelbeu- 
gong  des  tiefen  Blattes  wird  ein  Raum  umschrieben,  dessen  äussere  Grenze 
der  Sitzknonren  mit  seinen  Aesten,  —  dessen  innere  Grenze  die  äussere  Mast- 
dannwand  und  der  sie  deckende  Levator  ani  bildet.  Dieser  Raum  wird  Fossa 
parinei  s.  Qwum  iscAührectum  genannt,  und  ist  mit  Zellgewebe  und  reich« 
licfaem  Fett  ausgefüllt. 


In  diesem  Räume  bilden  sich  die  gefährlichen  Mittelfleischabsoesse ,  welche  in  die 
Mattdsrmhöhle  durchbrechen  können,  und  die  inneren  Mastdannfisteln  yeranlasseu. 
Das  Cmmm  üchio-rechnn  misst  in  der  Quere  1  Zoll,  in  der  Hohe  t  Zoll  und  darüber. 
£s  hat  eine  pyramidale  Gestalt  mit  unterer  Basis.  Seine  hintere  Wand  wird  durch  das 
Z4f«  iu^erüMO'Macnim,  und  der  hintere  Theil  seiner  Hasis  durch  die  unteren  Fascikeln 
dss  grosMQ  Gesassmuskels  gebildet.  Von  der  Stelle  an,  wo  das  hoch-  und  tiefliegeode 
Blatt  der  Fssda  perinei  mit  einander  verschmolzen  sind,  laufen  sie  nach  rSckwIrts, 
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um  den  zwischen  den  Lig,  sncra- tuber osis  und  der  Steissbeinspitze  beßndliohen  Rtuo 
auszufüllen,  und  sich  an  den  genannten  Fcstgebilden  zu  inseriren.  —  Die  Apooeurom 
des  weiblichen  Perineum  behandelt  nicht  sehr  klar  JadavH^  in  dem  Archive  d'anaL 
et  de  Physiologie.  1846.  Octobre. 

§•  270«  Muskeln  des  Mittelfleisches  und  der  Aßergegf^nd. 

Nebst  den  schon  beim  Hastdarme  beschriebenen  Schliess-  und  Ueb^ 
muskeln  des  Afters  gehören  noch  folgende  hieher: 

a)  Der  Sitzknorren-Schwellkörpermuskei,  AI.  iscAithcä' 
vernosus-  Er  bedeckt  die  Wurzel  des  Schwellkörpers  des  Gliedes  von  un- 
ten, entspringt,  wie  dieser,  am  Sitzknorren,  schlägt  sich  um  den  Sdiwell- 
körper  herum  zu  dessen  Aussenfläche ,  und  verliert  sich  in  der  fibrösen 
Hülle  desselben.  Bei  Weibern  hat  er  dieselbe  Beziehung  ziun  SchweUkörper 
der  Clitoris.  Zuweilen  geht  eine  sehnige  Fortsetzung  desselben ,  auf  den 
Rucken  des  Gliedes ,  mit  demselben  Muskel  der  anderen  Seite  eine  Verbin- 
dung ein ,  wodurch  eine  Schlinge  über  die  Rückengefasse  des  Gliedes  ge- 
bildet wird ,  welche  durch  Compression  der  Dorsalvene  vieUeicht  Einfloss 
auf  den  Hechanismus  der  Erection  nehmen  kann. 

Dieser  Muskel  drückt  die  Wurzel  des  Schwellkörpers  gegen  den  Sitzknorreo,  und 
soll  dadurch  den  RGckfluss  dos  venösen  Blutes  hemmen  —  somit  Erection  veranUneo, 
weshalb  er  früher  Erecior,  auch  SuttetUnior  penit^  genannt  wurde.  Da  die  Wirkung 
dieses  Muskels  eine  willkürliche,  die  Erection  dagegen  häußg  unwillkürlich  und  mit- 
unter bei  dem  besten  Willen  unmöglich  wird ,  kann  in  der  Wirkung  dieses  Muskek 
nicht  das  einzige  Bedingende  der  Erection  liegen. 

b)  Der  Zwiebel-Schwellkörpermuskel,  M.  bulbo-cavemotiu. 
Er  umfasst  den  Bid/bus  urethrae  von  unten ,  und  liegt ,  wie  dieser ,  zwi- 
schen den  Ursprüngen  der  beiden  Schwellkörper  der  Ruthe.  Er  fehlt,  sanunt 
dem  Bulbus,  im  weiblichen  Geschlechte ,  und  wird  durch  den  Constrkkr 
c»mt/ ersetzt.  Er  entspringt,  mit  dem  gleichnamigen  Huskel  der  anderen 
Seite  vereinigt,  von  einer  tendinösen  Längenlinie,  an  der  unteren  FUdie 
des  Bulbus ,  hangt  nach  hinten  mit  dem  vorderen  Ende  des  Spkincler  aä 
extemus  und  dem  oberflächlichen  M.  transversus  perinei  zusammen,  nnd 
geht  nach  aussen  mit  seinen  hinteren  Fasern  in  das  oberflächliche  Blatt  der 
Hittelfleischbinde ,  mit  seinen  vorderen  und  mittleren  Fasern  in  die  fibröse 
Haut  der  SchweUkörper  des  Gliedes  über.  Beide  Huskeln  bilden  somit  eine 
Art  Halfter  um  den  Bulbus  urethrae^  können  diesen  durch  Heben  seiirr 
unteren  Wand  verengern ,  und  wenn  dieses  Heben  mit  einer  zuckenden  Ge- 
sell windigkeit  geschieht ,  Harn  und  Same  aus  der  Harnröhre  stossweise  lle^ 
vorlreiben.  Sie  werden  beide  deshalb  Ejaculatares  setrunis ,  auch  Jktdt' 
ratores  urinae  genannt. 

Ihre  Wirkung  ist  nur  beim  Harnlassen  willkürlich,  wo  sie  die  letzten Tnpta 
Harns  heraustreiben.  Bei  der  Entleerung  des  Samens  erfolgen  ihre  zuckenden  Bewe- 
gungen unwillkürlich,  und  werden  deshalb  von  Herophihts  mit  epUeptinchem  iMffe 
(Epüepiia  brevii)  verglichen.  Da  die  Wirkung  dieses  Muskels  nicht  auf  die  Muni- 
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körper,  sondern  auf  den  BuUms  urethrae  loszielt ,  so  wäre  es  zweckmassiger,  ihn 
\oai  Schwellkörper  entstehen ,  und  an  der  sehnigen  Linie  des  Bulbus  endigen  zu  las- 
sen ,  wie  Albin  und  Theile  thaten.  Seine  vordersten  Fasern  sind  so  sehr  entwickelt, 
dass  sie  bis  zum  Dorsum  pem's  reichen ,  und  mit  dem  Lig.  Suspensorium  penis  ver- 
schmelzen. Lässt  man  sie  nun  von  diesem  Ligament  entspringen ,  statt  dort  endigen, 
so  können  sie  als  LevtUor  penis  s.  Pubo-ctwernosus  wirken,  der  als  vollkommen  isoiirter 
Muskel  nur  bei  Tbieren  vorkommt. 

c)  Die  queren  Dainmmuskeln ,  Musctüi  irmiwersi  ptrineL 
Der  oberflächliche  entspringt  von  der  inneren  Fläche  des  aufsteigen- 
den Sitzbeinastes,  geht  nach  ein-  und  etwas  nach  vorwärts,  breitet  sich 
etwas  aus ,  und  stösst  in  der  Mittellinie  mit  dem  entgegengesetzten  zusam- 
men. Seine  vorderen  Bündel  hängen  mit  dem  Bulbo-cacernosus  ^^  seine  hin- 
teren mit  dem  Sphincler  am  exL  und  LetaUor  am  zusammen.  Da  die  Rich- 
tung des  Muskels  nicht  vollkonnncn  gerade  nach  einwärts  (horizontal), 
sondern  zugleich  sehnige  nach  unten  geht,  so  werden  beide  oberflächliche 
Dammmuskeln  eine  muskulöse  Schlinge  vorstellen ,  auf  welcher  die  höher 
im  Becken  liegenden  Organe  des  Mittelfleisches  ruhen ,  und  durch  deren 
Wirkung  sie  gehoben ,  also  auch  von  unten  her  gedrückt  werden  können, 
wie  bei  der  Harn-,  Samen-  und  Sluhlentleerung  geschieht.  —  Der  tiefe 
Dammmuskel  entspringt  über  dem  vorigen,  aber  weiter  nach  vorn,  vom 
absteigenden  Schambein  und  aufsteigenden  Sitzbeinast,  und  hat  dieselbe 
Richtung  und  Insertionsweise ,  wie  der  oberflächliche.  Sein  vorderer  Rand 
hängt  mit  dem  Constriclor  urethrae^  sein  hinterer  mit  dem  Aflerheber  zu- 
sammen. Seine  Wirkung  stimmt  mit  der  des  oberflächlichen  überein.  Er 
wird  vom  oberflächlichen  durch  das  tiefliegende  Blatt  der  Hittelfleischbinde 
gelrennt. 

d)  Der  Zusammenschnürer  der  häutigen  Harnröhre, 
M.  consUictor  urethrae  membranaceae  (besser  wohl  Cofffpressor  ureth- 
rae\  Ueber  diesen  complicirten  und  .schwerlich  selbstständigen  Muskel 
weichen  die  Angaben  von  Wilson,  Guthrie  (die  beiden  Entdecker  seiner 
einzelnen  Abtheilungen) ,  und  /  MüUer ,  der  die  Anatomie  dieses  Muskels 
einer  genauen  Revision  unterzog,  bedeutend  ab.  Andere  übergehen  ihn 
ganz  und  gar  mit  Stillschweigen.  Nach  meinen  Beobachtungen  verhält  sich 
die  Sache  wie  folgt.  Man  muss  die  Durchbohrungsstelle  des  tiefen  Blattes 
der  Mittelfleischbinde  durch  die  Harnröhre  als  den  Sammelpunct  von  Mus- 
kelfasern denken  ,  welche  theils  von  der  hinteren  Wand  der  Schamfuge  her- 
abkommen (If7/«0n«  Schnürer),  theils  von  den  verschmelzenden  Sitz-  und 
Schambeinästen  nach  innen  ziehen  dGuthrie's  Schnürer).  Letztere  gehen 
theils  über,  theils  unter  der  Pars  inembranacea  urethrae  weg ^  und  bil- 
den dadurch  eine  Art  Zwinge ,  welche  diesen  Theil  der  Harnröhre  coinpri- 
miren  kann.  Die  senkrecht  von  der  Schamfuge  herabkommende  Portion  be- 
steht aus  zwei  Bündeln«  welche  aber  nicht  eine  Schlinge  um  die  Harnröhre 
bilden ,  sondern  sich  in  das  über  die  Harnröhre  weglaufende  Bündel  von 
fi^u/Ar/ieV  Schnünnuskel  einsenken.  Wi/spns  Muskel  kann  deshalb,  wenn  man 
ihn  als  besonderen  Muskel  gelten  lassen  will ,  was  er  allerdings  verdient, 
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nie  ein  Qmstrictar  urethrae,  sondern  ein  Antagonist  des  GuiMe^iAt. 
Muskels  sein.  Die  Pars  membranacea  urethrae  besitzt  übrigens  no€l 
wahre  Kreisfasem. 


Diese  Muskeln  liegen  alle  über  dem  tiefen  Blatte  der  Mittelfleischbinde , 
ihm  und  der  FäMcia  pehU.    Dnter  dem  tiefen  Blatte  dieser  Binde  kommen  aUenSingi^ 
Muskelfasern  vor,  welche  auf  die  Harnröhre  verengend  einwirken,  sie  aber  nies u — _ 
sammeuschuüren  können.  Ich  kann  somit  diese  Fasern  nicht  mit  /. 
Consirictor  urethrae  rechnen.  Sie  entspringen  von  den  verschmolienen  Sits-  und 
beinästen ,  selbst  von  der  unteren  Flache  des  tiefen  Blattes  der  FaMdm  perimeif  ich 
sie  jedoch  niemals  über  und  unter  der  Urethra  weggehen ,  wodurch   sie  allein 
schnürend  oder  vielmehr  zusammenpressend  wirken  könnten ,  sondern  jedesmal  ymXmt 
der  Urethra  verlaufen.  Ich  halte  sie,  da  sie  nicht  immer  vorkommen,  (ur  keine  weseni. 
liehen  Bewegungsorgane,  und  überhaupt  nur  für  eine  höher  gediehene  Entwickfaug  der 
queren  Damnamuskeln,  mit  welchen  sie  durch  Ursprung,  Richtung  und  Verbältnisinr 
Mittellinie  des  Dammes,  übereinstimmen.  Einen  besonderen  Depreuar  veticoe  ann- 
nehmen, scheint  mir  nicht  thuuUch,   da  die  als  Dcpressor  beschriebenen,  von  der 
hinteren  Flache  des  Schambogens  und  von  der  Vorderflächc  der  Prostata  entspringen- 
den, und  in  der  Wand  der  Blase  nach  aufwärts  laufenden  Muskelbündel  nichts  lod^ 
res ,  als  die  longitudinale  Muskelschicht  der  Harnblase  (Deirtuor  urüme)  sind. 

Der  Steissbeinmuskel,  M.coccygeus^  gehört  nicht  dem  Mittel- 
fleisch ,  sondern  der  seitlichen  Aftergegend  an ,  entspringt  von  der  Spim 
UchU  und  geht,  mit  den  Sehnenfasern  des  Lig.  spinasO'Mcrum  gemischti 
zum  Seitenrande  des  Steissbeins,  welches  er  nach  vorn  ziehen,  und  den  ge- 
raden Durchmesser  des  Beckenausgangs  dadurch  verengem  kann. 

Im  weiblichen  Geschlechte  findet  sich  am  Scheideneingang  der  Schei- 
den schnürer,  Omstrictor  cunrU.  Er  entspringt  von  der  Wurzel  der  Ckr- 
pora  cavernosa  cliioridisj  und  bildet  eine  Schleife  um  den  Scheideneingang, 
welche  hinten  mit  dem  Sphincter  ani  externus  und  den  Tra$ucerHperiaä 
zusammenhangt«  Es  ist  nicht  sehr  schwer,  sich  durch  Praparation  dieses 
Muskels  zu  überzeugen,  dass  die  grössere  Anzahl  seiner  Fasern  AtmSjpkbit' 
ier  aniexlemus  angehört,  dessen  rechte  Hälfte  zur  linken  Wand  dea  Schei- 
deneingangs, und  dessen  linke  zur  rechten  Wand  dieser  Oeffnung,  mitteW 
Kreuzung  9  übergeht ,  wodurch  Sphincter  ani  ext.  und  Omstrictor  sich  ab 
Bin  Muskel  von  der  Gestalt  einer  8  auffassen  lassen ,  welche  oben  durch  die 
Clitoris  geschlossen  wird.  Da  der  Sphincter  ani  ext.  ein  willkürlicher  Jbsr 
kel  ist ,  steht  es  wohl  zu  erwarten ,  dass  auch  ein  gewisser  Grad  von  Ver- 
engerung des  Scheideneingangs  gleichzeitig  mit  Zusammenziehung  dea  Aftoi 
erzielt  werden  kann. 

Vergleiche :  J.  Wilson ,  description  of  two  muscles  surroundlng  the  membranooi 
part  of  the  Urethra ,  in  Lond.  med.  surg.  Transact.  1806.  G.  J.  Gutkriey  BescfarelMiig 
des  Musculus  compressor.  Leipzig.  1836.  J.  Müller,  über  die  oiganischen  Nerrai  d« 
erectilen  männlichen  Geschlechtsorgane.  Berlin.  1836.  G.  L.  KobOt^  die  mi 
weiblichen  VVollustorgane.  Frei  bürg.  1844. 
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§.  271«  Praktische  Behandlung  des  Mittelfleisches. 

Die  Präparation  des  Mitteifleisches  ist  eine  der  schwierigsten  Aufgaben 
ßr  den  Neuling  in  der  praktischen  Zergliederungskunst,  und  wird  wohl 
kaum  beim  ersten  Versuch  gelingen,  wenn  nicht  eine  exacte  Vorstellung 
Aber  die  localen  Verhältnisse  der  Binden  und  Muskeln ,  wie  sie  durch  das 
Studium  guter  chirurgisch-anatomischer  Tafeln  erworben  wird ,  das  Messer 
fähren  hilft.  Sehr  empfehlenswerth  ist  es,  sich  an  einem  guten  Bandpräpa- 
rate eines  Beckens  die  Ursprünge  der  Muskeln  und  die  Grenzen  der  Fascien 
durch  Linien  zu  markiren,  und  sich  die  Anatomie  dieser  Gegend  so  zu  sa- 
gen im  Geiste  zu  construiren ,  bevor  man  die  Untersuchung  am  Cadaver 
vornimmt. 

Hat  man  die  Haut ,  die  Fascia  supe$'flcüUis  und  das  hochliegende  Blatt 
der  Fascia  perinei  lospräparirt,  und  sich  überzeugt,  dass  die  Fascia  super- 
flciatts  mit  dem  einblätterigen  Theile  der  Fascia  perinei  gegen  den  After  zu 
verschmilzt,  so  sieht  man  die  Musculi  ischio-cavernosi,  bulbo-cavemosi 
und  iranstersi perinei^  von  denen  der  erste  die  äussere,  der  zweite  die  in- 
nere, der  dritte  die  kurze  hintere  Wand  eines  dreieckigen  Raumes  bildet, 
in  welchem  die  Arteria  und  der  Nervus  perinealis  superficialis ,  nachdem 
sie  die  Fascia  perinei  propria  durchbohrten ,  nach  vorn  laufen.  In  diesem 
Dreiecke  wird  auch  beim  Steinschnitt  die  erste  Eröfihung  der  Harnröhre  ge- 
macht, um  das  Steinmesser  auf  der  Furche  der  in  die  Harnröhre  vorher  ein- 
geführten Leitungssonde ,  bis  in  die  Blase  vorzuschieben.  Hat  man  in  die 
Harnröhre  einen  Katheter  eingeführt,  welches  nie  unterlassen  werden  soll, 
so  fühlt  man  den  Lauf  derselben  durch  den  Bulbus  urethrae,  kann  hierauf 
den  M*  buWo  -  cavernosus  und  den  transversus  perinei  superftcitUis  ganz 
entfenien,  um  die  Art  und  Weise  kennen  zu  lernen,  >vie  der  Katheter  am 
leichtesten  in  die  Blase  gleitet.  Dieses  nützliche  Experiment  kann  überhaupt 
nicht  häufig  genug  vorgenommen  werden ,  und  wird  dem  Studirenden  eine 
gevfisse  Fertigkeit  in  dieser  chirurgischen  Manipulation  verleihen .  die  er  am 
Krankenbette  sich  nicht  so  bald  eigen  machen  wird.  Das  bedeutendste  Hin- 
demiss  der  Vorwärtsbewegung  erfahrt  der  Katheter  in  jener  Stelle  der  Harn- 
röhre, welche  durch  die  Oefihung  des  tiefen  Blattes  der  Mittelfleischbinde 
geht.  Vor  dieser  Binde  liegt  der  Bulbus  urethrae ,  in  welchem  die  untere 
Wand  der  Harnröhre  sich  etwas  ausbuchtet.  Ist  der  Schnabel  des  Katheters 
m  diese  Bucht  gerathen ,  was  bei  zu  starkem  Drucke  nach  abwärts  immer 
der  Fall  sein  wird,  so  muss,  wenn  man  den  Griif  des  Katheters  senkt,  in 
der  Meinung,  seinen  Schnabel  durch  den  Isthmus  urethrae  weiter  gleiten 
zu  lassen ,  der  Schnabel  sich  vielmehr  unter  dem  Loche  der  Mittelfleisch- 
binde an  diese  stemmen.  Senkt  man  den  Grifi'noch  mehr,  und  mit  Gewalt, 
80  wird  der  Schnabel  die  Mittelfleischbinde  durchbohren ,  und  sich  einen  fal- 
schen Weg  bahnen,  der  nicht  in  die  Harnblase  führt.  Am  Lebenden  kann  das 
Nimlicfae  geschehen ,  und  es  ist  das  beste  Mittel ,  diesem  gef&hrlichen  Ac- 
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cidens  vorzubeugen ,  wenn  der  Schnabel  auf  ein  Hindemiss  stösat,  dtsGlkd 
auf  dem  in  seiner  Harnröhre  steckenden  Katheter,  so  viel  als  möglich  in  dir 
Höhe  zu  ziehen.  Dadurch  wird  die  Urethra  gespannt,  ihre  untere  ausgeboch- 
tete  Wand  im  Bulbus  gehoben,  und  der  Katheter  dringt  nicht  selten  von 
selbst  durch  seine  eigene  Schwere  in  die  Pars  mentbranacea  ureihrte  ein. 
Hat  man  den  Verlauf  der  Urethra  durch  das  Perineum  bis  zur  tiefen  Hittd- 
fleischbinde  blossgelegt,  wird  jeder  Schüler  die  Regeln  des  Katheterisims 
selber  entwerfen  können,  welche ,  wenn  sie  nur  aus  Büchern  memorirt  wer- 
den ,  kaum  verstanden  werden  können. 

Man  wird  aus  dem  bisher  über  den  Verlauf  der  Mittelfleischbinden  Ge- 
sagten zugleich  entnehmen  können,  dass,  wenn  eine  Ruptur  der  Harnrökre 
unter  der  Fascia  perinei proprio  Statt  fand,  der  Harn  sich  nicht  gegen  dei 
After  in  jenes  Zellgewebe  infiltriren  kann,  welches  das  Cacwn  ischio-redm 
ausfüllt ,  indem  die  Verwachsung  des  hochliegenden  mit  dem  tiefliegenden 
Blatte  der  Binde,  dieser  Verbreitung  ein  Hinderniss  setzt.  Dagegen  wird  sidi 
der  Harn  unter  die  Dartoshaut  ergiesscn,  und  den  Hodensack  schwellen  mi- 
chen,  weil  die  Fascia  jyerinei  stiperfkiaiis  in  die  Dartos  übergeht.  Dnrdi 
Wasserinjection  in  die  Harnröhre  lässt  sich  diese  chirurgisch  -  wichtige  Be- 
merkung praktisch  bewahrheiten. 

Hat  man  den  hoch-  und  tiefliegenden  M*  Irafistersus  perinei  und  dei 
biMo' cavernosus  sorgfaltig  abgetragen  ,  so  findet  man  leicht,  dass  die 
fibröse  Hülle  des  Buibus  ureüirae  eine  Portsetzung  eines  Blattes  der  Fäsds 
perinei  prapria  ist,  welches  sich  von  der  Durchbobrungsstelle  an  den  Hm- 
röhrenkanal  nach  vorn  umschlagt.  Räumt  man  nun  das  Fett  aus  dem  Camm 
isc/iio-reciwn  heraus,  so  kann  man  den  Verlauf  des  einblätterigen  Theiles 
der  Mittelfleischbinde  verfolgen,  und  wird  hierauf  der  Tuöer  ischii  abgesägt, 
so  sieht  man  den  Zug  der  Fasern  des  Musctüus  ievator  ani^  welche  gegen 
den  After  herab  convergiren ,  hinten  an  den  Mtisctäus  coccygeus  und  vorn 
an  den  Musculus  Ui/sanii  stossen  (weshalb  letzterer  auch  als  ein  losgelös- 
tes und  zu  einem  anderen  Zwecke  verwendetes  Bündel  des  Levaiar  ani  b^ 
trachtet  wird).  Die  geringe  Spannung  dieser  Muskeln  erschwert  ihre  Dir- 
Stellung  bedeutend ,  und  es  ist  deshalb  unerlasslich  nothwendig ,  den  Mist- 
darm  mit  einem  cylindrisch  -  zugeschnittenen  Schwämme  massig  anzufSlIei, 
und  ein  mit  einem  Faden  versehenes  Querhölzchen  über  dem  IJmbus  ani  ii 
der  Mastdarmhöhle  zu  fixiren ,  damit  man  das  Rectum  nach  unten  anspanMi 
und  die  zum  Orificium  ani  convergirenden  Muskeln  deutlicher  unterschei- 
den kann.  Man  wird  hiebei  nicht  vennissen  zu  sehen,  dass  die  hintersten  Fa- 
sern des  Levaiar  ani  idchX  zum  After  herabgelangen,  sondern  hinter  den- 
selben sich  in  einer  sehnigen  Raphe  (welche  jedoch  nicht  immer  deutlich  ist), 
mit  denen  der  anderen  Seile  vereinigen. 

Ist. der  ganze  Hodensack  entfernt,  und  nur  das  Glied  belassen  worden, 
so  wird  nitin  bei  starkem  Herabsenken  des  Gliedes  jenes  Stück  der  FaseiM 
perinei  ansichtig  werden ,  welches  zwischen  dem  häutigen  Theii  der  Hin- 
röhre  und  dem  Uff*  arcuaium  pubis  als  sogenanntes  Ug.  trUmgubKre 
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Une  liegt,  und  man  wird  zugleich  die  Darchbohning  dieses  Stuckes  durch 
db  Arieria  und  Vena  dorsalis  penis  darstellen  können. 

Die  Fasda  pelviSj  die  Ugamenla  pubo-prostaiica  oder  vesicalia  kön- 
MO  nur  von  der  Beckenhöhle  aus  praparirt  werden.  Es  wird  die  Becken- 
ittle  (wie  bei  den  Geschlechtstheiien  «chon  erwähnt  wurde)  durch  Abtra- 
OBg^  des  linken  ungenannten  Beins  seitwärts  eröffnet.  Ist  die  Harnblase  mit 
rasscr  massig  gefüllt,  und  vom  rechten  ungenannten  Beine  abgezogen ,  so 
MiüYit  sich  das  Peritoneum,  welches  vrn  der  Seiten  wand  des  kleinen  Beckens 
ir  Harnblase  geht,  und  muss  entfernt  werden,  um  die  Umschlagungsstelle 
ffrersa  teruUneus)  der  Fascia  pelvis  von  der  Beckenwand  nach  einwärts  zur 
■m  blase  und  zum  Rectum  sehen  zu  können.  Wird  nun  auch  die  Fascia 
üoi^  entfernt,  so  übersieht  man  die  ganze  Ausdehnung  des  Ursprungs  des 
kfkerhebers  (von  der  Symphysis  bis  zur  Spina  ischä)-  Hat  man  den  Schnitt 
ioht  durch  die  Symphysis^  sondern  links  von  ihr  gefuhrt,  so  sieht  man  das 
^Uve  Verhältniss  der  Becken-  und  Mittelfleischbinde,  und  die  Organe, 
reiche  zwischen  diesen  Fascien  Platz  greifen.  Die  £^y.  pubo-prostaUca 
Verden  sich  beim  Zuruckbiegen  der  Blase  gegen  das  Kreuzbein  anspannen. 
«Jüchen  ihnen  und  der  Fascia  perinei  propria  liegt  die  Prostata»  hinter 
''»^  unteren  Rande  des  Schambogens.  Zwischen  der  Fascia  perinei  propria 
^^  superficialis  findet  man  den  Bulbus  urethrae^  und  dicht  hinter  diesem 
"^  Clandulae  Cowperi^  unter  welchen  die  unteren  Bündel  des  Cbnslricior 
^^^^"^ikrae  quer  herübergehen.  —  Oefleres  Wiederholen  dieser  schwierigen 
^^gliederung  wird  nicht  unterlassen,  jenen  Grad  von  befriedigender  Orts- 
"^tlntniBS  zu  erzeugen,  welcher  unerlässlich  ist,  um  die  Technik  des  Stein- 
"^hflittes,  und  die  Pathologie  der  Mastdarmabscesse  und  MastdarmGstebi  zu 
^^Mehen. 

Das  weibliche  Perineum  enthält  dieselben  Muskeln,  wie  das  u)ännliche, 
Wenn  man  den  CönsMclar  cunni  dem  A/.  buibo-cavernasus  analog  annimmt, 
Was  seiner  Beziehung  zum  Spliincier  ani  ext-  und  zu  den  Schenkeln  des  Cli- 
toris  wegeU)  leicht  zu  rechtfertigen  ist.  Der  Unterschied  der  weiblichen  und 
tiiiuilichen  Hittelfleischbinden  beruht  darin,  dass  die  Fascia  perinei  super- 
ßcitUis  sich  nach  vorn  in  zwei  Theile  spaltet,  welche  in  die  Labia  mqfm'a 
Abergehen,  und  dass  die  eigentliche  Fascia  perinei  eine  Oeffnung  mehr  hat, 
^  die  männliche —  für  das  Oslmm  vayinae*  Die  Gefasse  und  Nerven  ver- 
halten sich,  dem  Verlaufe  nach,  ebenso  wie  im  Hanne,  nur  sind  ihre 
Bodignngen  verschieden ,  da  das,  was  beim  Hanne  zum  Hodensack  geht, 
beim  Weibe  zu  den  grossen  Schamlippen  verläuft  iArL  et  Nervus  peri- 
neaUe  superficialis^^  und  die  Gefasse  und  Nerven  des  Gliedes  zur  Cli- 
lorie  gelangen. 

Sieh  ul)er  das  Mittelfleisch,  Froriep^  über  die  Lage  der  Eingeweide  im  Bcckeu, 
.  Weimar.  1815.  4.  —  J.  Houston,  Views  of  Ihe  pelvis.  Dublin.  1829.  fol.  — A  Monro, 
Ihe  anatomy  of  Ihe  pelvis  of  thc  male.  Cdinb.  1825.  fol.  —  C.  DenoHvUuers  sur  Ics 
■poneuroses  du  perinee,  in  Arch.  gen.  de  med.  1837,  und  in  Ftoriept  Notizen.  1838. 
N.  IM:  —  T%  Morum,  surgical  analomy  of  Ihe  periueum.  Lond.  1838.  —  Demnwil- 
Utetafik  4«  AmImbI«.  2.  Aufl.  35 
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Hers,  propos^tions  et  observations  d'anatomie  etc.  Paris.  1837.  Art  3.  Anatomie k 
perinee.  —  A,  Rei%mM,  über  das  Li§.  peMo-pnntidkmm  etc.  in  JHtter^s  Arcfaif .  INI. 
Die  Schriften  über  den  Steinschnitt  von  Semrpay  Sunson,  ftun^Cr» ,  md  die  ii 
der  allgemeinen  Literatur  angeführten  Werke  über  chirurgische  Anatomie  gehoicB 
ebenfalls  hierher. 


B)  Fragmente  aus  der  Entwicklungsgeschichte. 

/.  Unreifes  EL 

§.  272.  VerSnderungen  des  Eies  von  dem  Austritte  aus  dem  Ovariu, 

bis  zum  Eintritte  in  den  Uterus. 

Das  reife  und  zum  Austritt  vorbereitete  Bi  des  Eierstocks  besteht,  wie 
oben  gesagt  wurde,  1.  aus  einer  durchsichtigen^  farblosen,  ziemlich  fest« 
Hülle,  (Mermna  peUuciäum  s.  Zona  peUucida  (ooov  - Xafx/SaTw ,  Eiiif-. 
nehmen),  2«  aua  der  Doiterkugel,  VUeUus,  einer  rundlichen,  zähen,  an 
körnigen  Elementen  bestehenden  Hasse,  3.  aus  dem  Keimbläschen,  Veitenh 
germinaitM  «•  PurkinU^  welches  anfangs  in  der  Mitte  des  Dotters,  später 
an  der  inneren  Wand  der  Dotterhaul  liegt,  in  einer  durchsichtigen  HfiUeeiiie 
klare  eiweissartige  Flössigkeit  enthält,  und  an  seiner  inneren  Oberfläche  da 
Keimfleck,  Macula  germinan$y  ein  rundliches,  aus  körnigen  Molekülen  k- 
stehendes  Gebilde,  zeigt. 

Hat  sich  das  Ei  vom  Eierstodc  getrennt,  so  wird  es  von  den  schooii 
Bereitschaft  stehenden,  oflenen  Abdominalenden  der  Muttertrompeten ,  deren 
Fransen  den  Eierstock  umklammern,  aufgenommen,  und  durch  den  Kanal 
der  Tuba  in  die  Gebärmutterhöhle  geleitet  (Einsaat)^  wobei  diecontrac- 
tilen  Fasern  der  Tuba  und  die  Flinunerbewegung  ihres  Epitheliums  als  be- 
wegende Kräfte  wirken.  Die  Veränderungen,  welche  das  befruchtete  Ei  wäh- 
rend dieses  Weges,  welcher  ziemlich  langsam  zuröckgelegt  wird  Qm  Ka^ 
ninchen  3—4^  bei  Hunden  8 — 14  Tage  dauert),  sind  im  Menschen  nickt  be- 
kannt. Die  Gelegenheit,  verlässliche  Beobachtungen  über  die  ersten  Verän-^ 
derungen  des  Eies  im  Eileiter  und  in  der  Gebärmutter  anzustellen,  ereignet 
sich  nur  sehr  selten,  indem  ein  Weib ,  welches  eben  auf  die  Fortpflanzung 
des  Menschengeschlechts  bedacht  gewesen ,  sich  in  solchen  Gesundheitsum-^ 
ständen  befinden  wird,  dass  sein  plölzlicher  Tod  nur  durch  Zufall  oder  Ge- 
walt  erfolgen   kann.  Auch  sind  die  Beobachtungen  über  solche  Fälle,  ode^ 
über  abortive  Eier  aus  den  ersten  Srhwangerschaftsperioden  so  unbestimmifl 
und  so  wenig  übereinstimmend,  dass  es  nothwendig  wird ,  diese  Vorgang»^ 
am  Thiere  zu  studiren,  und  durch  vorsichtige  Anwendung  der  Resultate  aiK 
die  menschliche  Entwicklungsgeschichte  diese  Lücke  derselben  auszufilllei^ 
Was  die  Untersuchung  des  Thiereies  über  diesen  Fragepunct  lehrte,  ist  w^ 
Kürze  Folgendes. 

I.  Das  Ei  erscheint  auch  im  Eileiter  von  einem  Reste  des  ZWaraif 
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fenuj  in  welchem  es  im  Bierstocke  eingebettet  war,  umhQllt.  Dieser  Rest 
Idll  ein  anregelmissl^s ,  an  mehreren  Stellen  wie  eingeHssenes  Zellen- 
tratum  dar,  welches  bei  längerem  Verweilen  des  Eies,  im  Eileiter,  allmälig 
chwindet«  so  dass  beim  Eintritte  in  den  Uterus  nichts  mehr  von  ihmfibrigist. 

8.  Das  Oolenuna  peUucidum  schwillt  auf,  tränkt  sich  wahrscheinlich 
orch  Imbibition  einer  Flüssigkeit,  welche  sich  zwischen  Oolemma  und  Dot- 
irkiigel  ansammelt,  und  das  Ei  wird  grösser. 

8.  Es  lagert  sich  an  die  äussere  Oberfläche  des  Oolemma  eine  Schichte 
iweias  ab  (KanincheneO* 

4«  Der  Dotter  wird  consistenter ,  fliesst  beim  Zerspringen  des  Eies 
ichl  mehr  als  körnige  Masse  aus,  sondern  hält  zusammen,  und  zerklüftet 
"sl  im  unteren  Drittel  des  Eileiters  in  einzelne  Kugeln,  deren  Zahl  gegen 
18  Ende  des  Eileiters  hin  sehr  schnell  zunimmt  iBarry^  Bischofp.  Die  Zahl 
vt  Kugeln  wächst  in  geometrischer  Progression:  2,  4,  8,  16,  82  u.  s*  f. — 
[an  nennt  diese  Theilung  des  Dotters  in  kleiner^  Kugeln  den  Furchung s- 
rocess,  und  die  Kugeln  selbst :  Furchungskugeln.  Jede  Furchungs- 
iigel  scbliesstein  vollkommen  durchsichtiges  Bläschen  ein.  Durch  das  Zer- 
lUen  des  Dotters  in  kleinere  Kugeln  (welche  noch  immer  von  der  Zona  pel- 
§eida  lusammengehalten  werden)  verliert  er  seine  Kugelform  und  erhält  das 
öd(erige  Ansehen  einer  Maulbeere.  Anfangs  sind  sie  mit  keiner  Hülle  um- 
elieo»  werden  es  aber  später,  und  stellen  dann  wahre  Zellen  im  Sinne 
UliM»Mi>  dar,  aus  welchen  sich  die  Gewebe  des  Embryo  entwickeln. 

5.  Die  Dotterkugel  dreht  sich  langsam,  aber  ununterbrochen,  um 
Iure  Achse ,  in  Folge  der  Ausbildung  eines  Flimmerepitheliums  an  ihrer 
Iberfliche. 

6.  Das  Keimbläschen  wird  im  Ei  des  Eileiters  nicht  mehr  beobachtet. 
¥i6  es  schwindet,  und  was  aus  ihm  wird,  ist  zur  Zeit  noch  unbekannt* 

* 

Diese  Beobachtungen  wurden  von  Bischof  am  Kaninchenei  angestellt ,  und  stim- 
men mit  jenen  von  Barrff  und  Wharion  Jones  bis  auf  einige  Differenzen  überein ,  wor- 
■nter  wohl  jene  die  erheblichste  ist,  dass  Airry  das  Keimbläschen  auch  im  Eileilerei 
gesellen  haben  will.  Die  Enlwicklung  des  Uundeeies  unterscheidet  sich  durch  einige, 
jedoch  nicht  wesentliche  Puncte.  Die  Theilung  des  Dotters  in  kleinere  Kugeln  geht 
langsamer  von  statten,  die  ganze  Fortbewegung  des  Eies  ist  trager,  und  es  bildet  sich 
keine  Eiweissschicht.  Die  Auffindung  des£ie8  im  Eileiter  ist  olt  sehr  schwierig,  beson- 
ders dann,  wenn  die  anhängenden  Reste  des  Discus  proil§enu  yendxwnndßu  sind. 
Mmknf  empfiehlt  zur  Untersuchung  in  diesem  Stadium  das  Hundeei ,  dessen  dichter 
md  bei  aufiallendem  Lichte  weiss  erscheinender  DoUer  es  viel  leichter  auffinden  lasst, 
alt  das  fest  durchsichtige  Ei  anderer  Haussäugethicre.  Man  befestigt  den  von  seinem 
PeritODealuberzug  gereinigten,  und  mit  einer  feinen  Schere  def  limge  nach  gcöfihetcn 
EiMter  einer  eben  läufig  gewordenen  und  bc  legten  Hündin  auf  einer  schwarzen  Wachs- 
tafel mittelst  Nadeln,  und  durchsucht  die  innere  Oberfläche  desselben  genau  mit  der 
Loupe,  oder  wenn  man  geübter  ist,  mit  freiem  Auge.  Man  findet  die  Eiereben  gewöhn- 
lich als  weisse,  sehr  kleine  Pünctchen,  auf  Einer  Steife  des  Eileiters  zusammengehauft, 
hami  sfe  mit  einer  Scalpellspitze  aufheben,  und  mit  einem  Zusätze  von  Speichel  oder 
Hiihnereiweiss  (um  das  schnelfe  Vertrocknen  so  zarferOebikle  zu  verhüten),  unter  das 
Mikroskop  bringen. 

86  • 
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Die  im  Eileiter  gebildete  Eiweissschicht  des  Eichen«  entbalt  immer  einige,  imrci- 
len  auch  sahireiche  todte  Samcnthierchen.  Am  Kaninchenef  beobachtete  BiMeküfvmä 
die  J>en;its  bei  vielen  niederen  Thierclassen  constalirte  Zerklüftung  oder  Furchuog  umI 
die  AcLsendrehung  oder  Rotation  des  Dotters,  und  erkannte  als  die  veranlaamdeD 
Organe  der  letzteren  flimmernde  Ciüen  {Mütter* s  Archiv.  1841.  pag.  14). 

Ob  das  menschliche  Ei  analoge  Veränderungen  während  des  Durchgangs  duRh 
den  Eileiter  erleide,  ist  bis  jetzt  nur  Sache  des  Vermuthens.  Wie  lange  es  im  EiMltf 
verweile,  ist  bei  dem  Mangel  aller  hier  einschlagenden  Beobachtungen  Bicblannigebei. 
^dkoif  vermuthet,  dast  es  vor  dem  12. — 14.  Tag  nicht  in  den  Oterus  gelaogen  dürfle. 

Sieh  BUchoffs  Entwicklungsgeschichte,  pag.  43.  seqq. ,  und  R,  Wm§ßm»  Physio- 
logie. 2.  Aufl.  pag.  91.  —  (Jeber  den  Furchungsprocess  sieh  Badtert  in  MüUer't 
Archiv.  1846.  pag.  196. 

§.  273.  Veränderungen  des  Eies  im  Uterus  bis  zum  firseberneD  des 

Embryo. 

Auch  hierüber  h'egen  nar  Beobachtungen  an  Thiereiern  vor.  — -  Das 
Kaninchenei  war  am  Ende  dea  Eileiters  von  einer  starken  Schicht  Biweiss 
umgeben,  sein  Oolemma  verdickt,  und  sein   Dotier  in  zahlreiche  Kugeln 
zerlegt,  welche  ihm  das  Ansehen  einer  Maulbeere  gaben.  Die  Kugein  des 
Dotters  massen  0,0009—  0,0005  Par.  Zoll.  Der  Durchmesser  des  Eies  mit 
der  Eiweissschicht  betrug  0,015,  ohne  derselben  0,007  Par.  ZoU.  Die  er- 
sten Veränderungen,  welche  das  Ei  in  der  Gebärmutter  erleidet,  betreffen 
seine  Furchungskugeln.  Ein  Theil  derselben  wandelt  sich  in  Zellen  um,  wel- 
che sich  an  die  innere  Oberfläche  des  Oolemma  anlegen,  und  eine  conti- 
nnirliche  ZeHenmembran  zu  bilden  anfangen.    Die  Furchungskugeln  wenkn 
nämlich  von  einer  Zellenwand  umgeben.   Das  durchsichtige  Bläschen  einer 
Furchungskugel  stellt  den  Kern  der  Zelle  dar.  Den  Raum   zwischen  Kern 
und  Hülle  nehmen  die  Körner  des  Dotters  ein,  welche  aber  nach  und  nach 
schwinden,  so  dass  zuletzt  zwischen  Kern   und  Hülle  einer  embryonalen 
Zelle  keine  Zwiscbensubstanz  mehr  existirt.  Die  Zellen  verlieren  ihre  nnd- 
liehe  Form,  werden  polygonal,  platten   sich  gegen  das  Oolemma  ab,  ra« 
gtn  aber  noch  mit  convexen  Flächen  in  das  Innere  der  Dotterkugel  hinein. 
Nach  und   nach  werden  alle  Furchungskugeln  zu  Zellen  verbraucht,  und 
ist  dieses  geschehen,  so  wird  die  aus  ihnen  gebildete  Membran,  welche 
eine  geschlossene,  mit  dem  Oolemma  concentrische  Hohlkugel  darstellt, 
Keimblase  oder  Keimhaut,  Vesicula  blaslodermaiica  s.  ßkutodenm 
genannt,  weil  in  ihr  die  ersten  Rudimente  des  zukühfligen  Embryo  auftre- 
ten. Gleichzeitig  wird  die  Grenze  zwischen  Oolemma  und  äusserer  abge- 
lagerter Eiweissschfcht  immer  undeutlicher,  und  hat  das  Eichen  die  Grösse 
von  ^^3  bis  V2  Par.  Lin.  erreicht,  so  ist  die  Eiweissschicht  mit  dem  Ouleiii- 
ma  zu    einer  einfachen,   dünnen ^    hellen,    durchsichtigen  Membran  ver- 
schmolzen, welche  das  zukünftige  Chorion  vorstellt. 

Das  Ei  besteht  somit  nun  aus  zwei  in  einander  eingeschlossenen  Blaacheii) 
einem  äusseren  iChorUni) ^  und  einem  inneren  iBlaüodermaX  Ifabcii 
die  Eier  eine    Grösse   von    l'^  — 1*A  Par.  Lin.  erreicht,  was  gqpefi  dca 
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siebenlen  Tag  der  F'alt  ist,  so  bemerkt  man  an  dem  inneren  Bläschen  einen 
runden}  weiselichen,  matten  Fleck   (.Cbsle's  Embryonal fleck^   tac/ie 
emdrifonnaire^  Bischoff^s  FruchthoT),  der  aus  einer  Anhäufung  dersel- 
beo  mikroskopischen  Elemente  besteht,  aus  welchen  die  Veskmla  bUtstoder- 
maUca  zusammenn^eselzt  ist  (Zellen  und  Zellenkerne,  mit  zwischenliegenden 
kleineren  Molekülen).  Der  Fruchthof  ist   die  eigentliche  Bildungsstätte  des 
werdenden  Embryo.  An   der  Stelle,  welche  als  Embryonalfleck  erscheint, 
wird  das  zellige  Substrat  der  Vesicula  blaslodertnaHca  in  zwei,  durch  Bi- 
Khoff  zuerst  nachgewiesene,  Schichten  oder  Blätter  getrennt.  Beide  Blät- 
ter liegen  dicht  an  einander,  erstrecken  sich  auch  etwas  über  die  Periphe- 
rie des  Embryonalflecks  hinaus,  und  können  mittelst  feiner  Nadeln  von  ein- 
ander getrennt,  und  isolirt  untersucht  werden.  Beide  bestehen  aus  kernhal- 
tigen Zellen,  mit  dem  Unterschiede,  dass  die  Zellen  des  äusseren  Blattes 
dichter  an  einander  liegen,  und  thrilwei^e  schon  verschmolzen  erscheinen, 
während  die  des  inneren  noch  lose  zusammenhängen,  rundlicher  und  zarter 
sind,   und  weniger  Moleküle  enthalten.  BUchoff  nennt,  der  Analogie  mit 
der  Keimhaul  des  Vogeleies  zufolge,  das  äussere  Blatt  das  seröse  oder 
animalische,  das  innere  das  Schleimblatt  oder  das  vegetative. 
(Es  entwickeln  sich  nämlich  aus  dem  äusseren  Blatte  die  Organe  des  ani- 
malen  Lebens,  aus  dem  inneren  der  Damikanal  mit  seinem  ZugehörO  Ha- 
ben die  Eier  eine  Grösse  von  2 — 2V2  Par.  Lin.  erreicht,  so  wird  ihre  Ge- 
stalt elliptisch,  und  auf  der  äusseren  Flache  des  Cliorion  erscheinen  zahl- 
reiche,  zerstreute  Erhabenheiten,  welche  sich  wie  Punctchen  oder  Tüpfeln 
ausnehmen.  Sie  sind  die  ersten  Anlagen  der  zukünRigen  Zotten,  \üU^  durch 
welche  das  bisher  lose,  und  mit  der  Gebärmutter  nicht  zusammenhängende 
Ei,  eine  Verbindung  mit   letzterer  eingeht.  Sie  bestehen   nicht  aus  Zellen 
(ein    Ausnahmsfall    der  Gewebsent Wicklung    aus  Primitivzellen),  sondern 
zeigen  unter  dem  Mikroskope  nur  feinkernigen  Bau. 

Bei  weiterer  Entwicklung  der  Eier  bis  auf  einen  Längendurchmesser 
von  4  Par.  Lin.  sind  die  Stellen,  wo  sie  im  Uterus  liegen,  schon  äusserlich 
JBib  Anschwellungen  kennbar,  welche  zugleich  dünner  erscheinen,  als  die 
äbrige  Uteruswand.  Am  neunten  Tage  ist  das  Ei  von  der  Uteruswand,  wie 
von  einer  fest  anliegenden  Kapsel,  umschlossen,  welche  nur  die  beiden 
Pole  des  Eies  frei  lässt.  Versucht  man,  das  Ei  aus  dieser  Kapsel  des  Ute- 
rus herauszupräpariren,  so  findet  man,  dass  die  äussere  Eihaut  (.Chorion) 
so  innig  mit  der  gewulsteten  Uterinalschleimhaut  zusammenhängt,  dass  sie 
beim  Losschälen  der  letzleren  noth wendig  ebenfalls  verletzt  wird,  worauf 
etwas  Flüssigkeit  ausströmt,  welche  zwischen  Chorion  und  Keimblase  ge- 
bildet wurde.  Die  Keimblasc  bleibt  hiebei  ganz,  und  kann  unversehrt  her- 
ausgenommen werden.  Der  Grund  des  festen  Zusammenhangs  zwischen 
dem  Chorion  des  Eies  und  der  Gebämiu.tterschleimhaut  liegt  in  der  Grössen- 
zanahme  der  Drüsenschläuche  der  Uterusschleimhaut,  in  deren  Höhlen  die 
Zotten  des  Chorion  hineinwachsen.  Später  wird  diese  Verbindung  nocli  inni- 
ger, indem  auch  das  äussere  oder  seröse  Blatt  der  Keimbaut  mit  dem  Cho- 
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rioa  venchaSzt,  mit  Aamakmt  jewtr  Gcg«ad,  w»  8ic&  der  Phichthor  be- 
StA^.  D«r  Frackthof  »Hbut  enchmt  fodioi  licht  nelir  mnd,  sonden 
oval,  wd  nrietzl  bnforaug.  Sene  MtMrrte  Vmnmiang  bfldet  ein  dank- 
!<Er  Sa«B,  welcher  d^r  Amlofie  nut  dm  To^lei  wegea,  divkler 
Frichthof.  Area  roMculöm^  genamt  wird.  Der  Ton  fliin  eingeaiMoi- 
seae  iichtm  Tliefl  des  Frachlboff«  hewt  dirchsichtiger  Prachtkor 
—  .Ire»  peßuMa.  Der  l'nlersdiied  beider  FracklböTe  beraht  auf  der  gr^ 
serea  oder  rerinf  eren  AnhiBfiiiif  Toa  Zeflca  oad  Zelleiikemeii.  In  der  Acbe 
des  darcfcachtifen  Fmchlhob  erscheint  eta  hcOer  Streifen,  der  Primi tir- 
ctreifeB;  Ate  primMita.  Aarr  hilt  3»  fir  einen  erhabenen  Wulst,  JM- 
eäert  nd  BimAoff  riditi^er  for  eine  Rinne.  Za  beiden  Seiten  des  FrimitiT- 
«trciTAs  entstehen  ein  paar  lingliche  ErhibcBheitcn  oder  Kimmey  die  Rd- 
ckenplattea,  Laadmae  dorwaitt^  weiche  sich  ober  der  Rinne  schlies- 
fem.  «ad  einen  Kanal  bilden,  in  welchem  spiter  das  Gehirn-  und  Räckea- 
BBaA  «ooBiBl  ihren  HnOen  entstehen.  Nach  anssen  von  diesen  Kämmen  eil- 
ilekm  eia  Paar  neue  Lingenwülsle,  welche  sich  gegen  die  Höhle  der  Keia- 
Vtiutt  n  entwickeln,  and  die  erste  Anlage  der  zokanftigen  Rumpfwandongeii 
def  fiBhrjo  Torsteilen.  Sie  werden  Baockplatten,  Zumlniif  tentrelOy 
gemam^  Unter  dem  Kanal  for  das  Rückenmark  entsteht  ein  neuer,  zwisckm 
dw  Baochpblten  liegender  Streifen,  die  Chorda  dorsaUs^  um  wehAe  kr- 
«■  ach  die  Körper  der  Wirbel  entwickeln. 
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Die  bis  jetzt  geschilderten  Vorgänge  der  Bildung  eines  PrimitivstreifeaB 
TrimitiTrinne;/ der  Rücken-  und  Bauchplatten,  und  der  Chorda  donaüt 
gehen  vom  aosäeren  oder  serösen  Blatte  des  Keimfiecks  aus. 

Die  Rückenplatten  schUessen  sich  nicht  in  der  ganzen  Länge  ikrar  coa- 
vergirenden  Ränder;    die  Vennachsung  beginnt  vielmehr  zuerst  in  ikrcr 
Mitte,  und  schreitet  von  hier  aus  gegen  beide  Enden  vor.  Hat  sidi  der  Ksml 
für  das  Rückenmark  ganz  geschlossen,  so  erweitert  er  sich  an  seinem  or- 
deren Ende  blasenartig,  und  bildet  drei  hinter  einander  liegende  Aubsk* 
tungen.  Die  diese  Ausbuchtungen  allmälig  füllende  Nervenmasse  wird  imi 
Gehirn,  und  die  blasenartige  Erweiterung  als  Ganzes  ist  der  zukünft^  Koff 
des  Embryo.  Gegen  das  hintere  Ende  schliesst  sich  der  Kanal  erst  später, 
und  bildet,  so  lange  er  offen  bleibt,  eine  lanzettförmige  Spalte  (Am 
rhoinboidala  des  Vogelembryo)  für  die  Cauda  eguina  des  RSckeammb- 
Sobald  sich  das  Kopfende  des  Kanals  als  blasenartige  Erweiterung  za  erkiaam 
giebt,  erhebt  es  sich  über  die  Ebene  der  Keimhaut,  tritt  aus  ihr  heni%  wd 
schnürt  sich  gleichsam  von  ihr  ab.  Zugleich  krümmt  es  sich  so»  dam  dh 
drei  Ausbuchtungen  nicht  mehr  in  einer  geraden,  sondern  in  einer  giligi 
Ben  Linie  liegen^  deren  höchsten  Piincl  die  mittlere  Ausbukhtung 
Da  das  inner«  oder  Schleimblall  an  das  äussere  oder  seröse  Blatt  fal 
rirl,  to  n  ird  die  Erhebung}  de«  aut  dem  serören  Bhitle  gebiMelca 
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eine  gMchseitige  Erhebung  des  Schleimblatles  bedingen,  mit  anderen  Wor- 
ten, das  seröse  Blatt  wird  das  Schleimblatt  nachziehen,  und  wenn  nun  die 
Tordersten  Theile  der  Visceralplatten  dieses  nachgezogene  Schleimblatt  von 
den  Seiten  her  durch  ihr  Wachsthum  einstülpen,  so  wird  der  Kopf  des  Em- 
bryo an  seiner  unteren  Seite  eine  Höhle  einschUessen  müssen,  welche  mit 
4er  Höhle  der  Keimblase  durch  eine  Oeffnung  zusammenhängt.  Erhebt  sich 
spiter  auch  der  mittlere  und  hintere  Theil  des  rudimentären  Embryo  über 
die  Ebene  der  Kehnhaut,  und  zieht  er  das  Schleimblatt  nach,  so  wird, 
wenn  auch  nun  die  Visceralplatten  den  aufgezogenen  Theil  des  Schleim- 
bhttes  von  den  Seiten  her  einstülpen,  eine  der  ganzen  Wirbelsäule  ent- 
hng  laufende  Höhle  (Visceralhöhle)  entstehen  müssen,  deren  vorderster, 
am  meisten  erhabener  Theil  die  Visceralröhre  des  Kopfes  (nicht  Schidelhöhle) 
vorstelll. 

Hat  sich  der  Embryo  noch  nicht  seiner  ganzen  Länge  nach,  sondern 
bloa mit  seinem  Kopfende  aus  der  Ebene  der  Keimhaut* emporgehoben,  und 
legi  man  ihn,  während  er  noch  mit  der  Keimblase  in  Verbindung  ist,  auf 
den  Rücken,  so  sieht  man  von  der  Kleimblase  her  das  Kopfende  nicht,  da 
es  unter  der  Keimhaut  liegt,  und  von  ihr  verdeckt  wird.  Die  Eingangsstelle 
von  der  Höhle  der  Keimblase  in  die  im  Kopfende  enthaltene  Visceralhöhle 
wird  (nach  der  von  Wolff"  beim  bebrüteten  Huhnchen  gewählten  Bezeichnung) 
Fiwea  cnrdiaca,  —  der  das  Kopfende  verdeckende  Theil  der  Keimhaul 
Kopfkappe  genannt. 

Ist  die  Entwicklung  des  serösen  Blattes  bis  zur  Anlage  des  Kopfes,  der 
'Wirbelsäule  und  der  Visceralhöhle  des  Kopfes  vorgeschritten,  so  bildet  sich 
iwiscben  dem  serösen  und  dem  Schleimblatt  der  Keimhaut  eine  Zwischen- 
schicht von  Zellen,  welche  sich  zu  Blut  und  Blutgefässen  ausbilden.  Diese 
Zwischenschicht  heisst  deshalb  Gefässblatt.  Es  nimmt  jedoch  nicht  die 
ganze  Peripherie  der  Kleimblase  ein^  sondern  erstreckt  sich  nur  bis  zum 
dankten  Rande  des  Fruchthofes,  in  welchem  sich  als  Begrenzung  des  Ge- 
fissblatles  eine  kreisförmige  Vene,  Vena  terminaUs^  bildet.  (Darum  hiess 
im  vorigen  §•  der  dunkle  Rand  des  Fruchthofes  Area  vascuhsa.^  Gleich- 
seitig mit  der  Blut-  und  Gefässbildung  in  dem  Gefassblatte,  entsteht  an  der 
Stelle,  wo  das  Kopfende  des  Embryo  in  die  Keimblase  übergeht,  ein  grös- 
seres Gefass  oder  besser  ein  Kanal;  der  sich  an  seinem  oberen  und  un- 
teren Ende  in  zwei  Schenkel  theilt,  und  alsbald  rhythmische  Contractionen 
ond  Expansionen  zeigt  —  Punctum  saliens^  das  Herz.  (Daher  der  Name 
dieser  Erhebungsstelle  des  Kopfendes:  Fovea  cardiaca-}  Die  beiden  oberen 
Schenkel  des  Herzkanals  krümmen  sich  unter  dem  Kopfende  des  Embryos 
nach  rückwärts,  vereinigen  sich  unter  der  Gtarda  dorsaUs  zu  einem  einfa- 
dien  Aortenstamm,  der  gleich  wieder  in  zwei  Aeste  zerfallt,  welche  gegen 
das  Schwanzende  des  Embryo  fortlaufen,  und  Zweige  zum  Gefässblatt  un- 
ter rechten  Winkeln  abschicken.  Die  beiden  unteren  Schenkel  des  Herz- 
achlauches gehen  ebenfalls  in  die  Ebene  des  Gcfassblattes  über,  und  haben 
eich  die  Blutgefässe  des  letzteren  zu  einem  wahren  Geiassnetxe  ealwickeily 
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so  ist  leicht  begreiflich,  dass  das  Herz  durch  seine  beiden  unteren  Sdienkd 
Blut  aus  dem  Gefassblatt  erhalten ,  selbes  durch  seine  oberen  Schenkel  in 
die  Aorta,  und  von  dieser  wieder  in  das  Gefassnetz  des  Gefissblattes  trei* 
ben  wird.  —  Erster  Kreislauf. 

Rings  um  den  Embryo  erhebt  sich  das  s^öse  Blatt  in  eine  Falte,  wddie 
von  allen  Seiten  her  über  ihn  wächst,  und  deren  Rander  über  dem  Rücket 
desselben  zosammenstossen ,  wo  sie  auch  verwachsen.  Das  innere  Blatt 
dieser  Falle  wird,  wenn  es  bis  zur  Verwachsung  gekommen  ist,  einen  Bea- 
tel  oder  Sack  vorstellen,  dessen  untere  Wand  der  Embryo  selbst  ist.  Das 
äussere  Blatt  wird  in  den  übrigen  peripherischen  Theil  des  serösen  Blattes 
(welcher  ausserhalb  der  Faltungsstelle  liegt)  übergehen.  Beide  Blätter  der 
Falte  liegen  anfangs  dicht  an  einander,  und  umschliessen  den  Embryo  ziem- 
lich eng.  Sammelt  sich  in  der  vom  inneren  Blatte  der  Falte  gebildeten  Blatte 
Flüssigkeit  an,  so  wird  sie  ausgedehnt,  und  wächst  zu  einer  grösseren 
Blase  an,  welche  Amnion  (Schaf-  oder  Wasserhäutchen;  und  ihr 
flüssiger  Inhalt  Schaf w asser,  Liquor  amnii,  genannt  wird.  Auch  zwi- 
schen dem  inneren  und  äusseren  Blatte  der  Falte,  und  unter  der  ganzen  serö- 
seil  Eihaut  wird  Flüssigkeit  abgesondert,  wodurch  diese  von  dem  dar- 
unter liegenden  Gelas^s-  und  Schicimblatt  losgetrennt,  und  auch. von  der  Am- 
nionblase  gleichsam  abgehoben  wird.  Es  hat  sich  die  ganze  seröse  Haut 
wie  eine  Schale  von  dem  Amnion  gelöst,  und  verwächst  dafür  mit  der  in- 
neren Fläche  des  Chorion,  dessen  seröse  oder  innere  Schichte  es  von  nun 
an  darstellt. 

Nachdem  sich  das  Amnion  gebildet,  beginnt  auch  der  übrige  Embryo- 
(von  welchem  nur  das  Kopfende  bisher  über  die  Ebene  der  Keimhaut  sich 
erhobt  sich  von  der  Keimhaut  zu  erheben.  Es  wiederholt  sich  zuerst  aiu 
Schwanzende  derselbe  Vorgang,  wie  am  Kopfende.  Indem  es  sich  erhebt, 
das  Schleimblalt  nachzieht,  und  die  Visceralplatten  {«ich  auf  einander  zu- 
neigen, um  zu  verwachsen,  entwickelt  sich  eine  vom  Schleimblatt  gebil- 
dete Höhle  in  ihm  (hinteres  Ende  der  VisceralrOhre).  Das  abgeschnürte 
Schwanzende  des  Embryo  wird,  von  der  Keimblase  aus  gesehen,  eben- 
falls durch  einen  Theil  der  Keimhaut  verdeckt,  und  dieser  ist  die 
Schwanzkappe. 

Zuletzt  kommt  die  Reihe  des  Convergirens  auch  auf  die  mittleren 
Theile  der  Visceralplatten.  Ihr  Verschluss  und  die  dadurch  bewirkte  Bilduag 
der  Rumpfhöhle,  erfolgt  aber  viel  langsamer.  Der  sich  über  die  Fläche  der 
Keimbaut  erhebende  Rücken  des  Embryo  zieht  das  mit  seiner  unteren  Fläche 
verwachsene  Gefass-  und  Schleimblatt  nach,  welche  somit  eine  gegen  die 
Höhle  der  Keimblase  offene  Rinne  (Darm rinne)  bilden.  Diese  whrd  durch 
die,  von  vorn  und  von  hinten  gegen  die  Mitte  vorschreitende,  allmäfage 
Schliessung  der  Visceralplatten  in  ein  Rohr  umgewandelt  —  der  einfache 
und  g  er  adelin  ige  Darmkanal.  Ist  die  Schliessung  der  Visceralplat- 
ten bis  zur  Mitte  der  Darmrinne  gelangt ,  so  geht  die  Verwadisong  bis 
zur  vollkommenen  Abschnürung  weiter.  Es  wird  somit  das  Dannrohr)  d.  i* 
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der  in  der  Rumpfliöhle  des  Embryo  zwischen  den  Visceralplalten  einge- 
sdilcMMene,  und  durch  sie  gleichsam  abgeschnürte  Theil  des  Geiass-  und 
ScbleimblaUes  der  Keimblase,  mit  dem  ausserhalb  der  Rumpfhöhle  verbliebe* 
nen  Theile  der  Keimblase  durch  eine  OefTnung  communiciren.  Diese  Ocffnung 
heiMl  Darmnabel,  und  der  extra  embryonein  liegende  Theil  der  Keim- 
blase:  Nabel  blase  9  Vesicula  umbilicalis.  Die  Communicationsstelle  der 
Nabelblase  mit  dem  Darmrohre  zieht  sich  nach  und  nach  in  einen  Gang  aus, 
Nabelblasen-  oder  Dottergang,  Ductus  omplialo-entericuS'  Der 
krefeformige  Rand  der  um  den  Ductus  omphalo-entericus  zusammengezo- 
genen Visceralplatten  ist  der  sogenanate  llautnabel  oder  eigentliche 
Nabel.  Ue  Nabelblase  ist^  da  sie  aus  dem  vereinigten  GefSss-  und  Schleim- 
bbtle  der  Keimblase  besteht ,  sehr  gefassreich,  und  da  das  in  der  RumpF- 
hühle  des  Embryo  enthaltene  Darmrohr  ebenfalls  ein  Theil  der  Keimblase 
ist,  so  müssen  Blutgefässe  vom  Embryo  zur  Nabelblase  und  umgekehrt  ver- 
laufen. Diese  Blutgefässe  liegen  am  Ductus  ompluMio-eniericus^  und  wer- 
den Va$a  omphalo-tnesenterica  genannt.  Sie  besteben  aus  einer  Arterie 
und  zwei  Venen. 

Nebst  der  Nabelblase  entwickelt  sich  noch  eine  zweite  Blase,  welche 
für  die  Entwicklung  des  EmbryO)  und  seine  einzuleitende  Verbindung  mit 
der  Gebärmutter,  von  grösster  Wichtigkeit  ist  —  die  At/antois^  Harn  haut. 
Ueber  ihre  Entstehung  ^sind  die  Meinungen  gelheilt.  Baer,  Va/eniin^  Hatlike 
und  M.  LangenbeclC'b Anschien  sie  als  eine  Ausstülpung  des  Endstuckes  des 
Darmrohres,  und  lassen  sie  aus  denselben  Blättern  wie  jenes  bestehen  — 
Gef&ss-  und  Schleimblatt.  Heichert  lässt  sie  (nach  Beobachtungen  am  Hühn- 
chen) aus  den  Ifo/yT^schen  Körpern  (zwei  drusigen  Organen,  welche  die 
Lendeng^end  des  Küchleins  einnehmen,  bevor  noch  Harn-  und  Geschlechts- 
iheile  sich  zu  entwickeln  anfingen)  entstehen.  Costa  will  sie  als  eine  Aus- 
stülpung der  Keimblase  selbst  entstehen  gefunden  haben,  und  zwar  an  jener 
Stelle,  wo  die  Keimblase  (Nabelblase)  in  den  Embryo  übergeht.  Es  ist  hier 
nicht  der  Ort  für  eine  Kritik  dieser  verschiedenen  Ansichten,  deren  Würdi- 
gung in  die  Entwicklungsgeschichte  gehört.  So  viel  lasst  sich  mit  Bestimmt- 
heit sagen,  dass  Jieic/ierfs  Ansicht  nicht  annehmbar  erscheinen  kann,  indem 
die  Allantois  schon  früher  vorhanden  ist,  bevor  noch  eine  Spur  der  Wotff- 
sehen  Körper  erscheint.  Erwägt  man  ferner,  dass  nach  Bischoffs  zahlrei- 
chen und  genauen  Beobachtungen)  auch  das  Endstück  des  Darmrohrs  später 
erscheint)  als  das  erste  Auftreten  der  Allantois,  so  lässt  sich  wohl  mit  Grund 
vermuthen,  dass  die  Bildung  der  Allantois  nicht  vom  Darmende  ausgeht, 
sondern  selbstständig  erfolgt,  und  erst  später  eine  Verbindung  mit  dem  Darm- 
ende eingeht.  Bischoff  leitet  die  erste  Anlage  der  Allantois  von  einer  aus 
Zellen  bestehenden,  nicht  hohlen  Wucherung  der  Visceralplatten  des  Schwan- 
zes ab.  Diese  Wucherung  ist  sehr  gefassreich,  indem  die  Enden  der  beiden 
an  der  Wirbelsäule  herablaufenden  Aortenäste  sich  in  ihr  verzweigen,  und 
ihre  Venen  sich  zu  zwei  ansehnlichen  Stdmmchen  vereinigen)  welche  in  der 
Substanz  der  Visceralplatten  zum  Herzen  verlaufen.  Hat  sich  die  Allantois, 
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durch  VerfliUsigung  ihrer  inneren  Zellenmasse ,  in  eine  Blase  mngestaltel, 
80  communicirt  sie  allerdings  nut  dem  Darmende,  ond  icann,  der  Form  nach, 
als  Ausstülpung  desselben  genommen  werden.  Die  Allantois  wftchat  raach, 
und  erreicht  schon  frühzeitig  eine  solche  Grösse,  dass  sie  durch  die  sich 
zum  Hautnahe]  zusammenziehenden  Visceralplatten  in  zwei  Theile  gedieilt 
wird,  deren  einer  innerhalb,  der  andere  ausserhalb  des  Embryo  liegt-  Der 
vom  Nabel  umschlossene  Theil  der  Blase  verlängert  sich  zu  einem  Kanal, 
welcher  spater  obliterirt  und  dann  Harnstrang,  Urachui^  genannt 
wird.  Die  starken  Arterien  der  Allantois  sind  die  Fortsetzungen  der  beiden 
oben  erwähnten  Aortenäste  (Arteriae  Uiacae) ,  und  werden  Nabelarte- 
rien genannt.  Die  Venen  vereinigen  sich  zu  einem  oder  zwei  Stämmen  ~ 
Nabelvenen  —  welche  zur  Hohlader  gehen.  Wir  sehen  nun  durch  die  eigent- 
liche Nabelöffnung  der  Rumpfwand  folgende  Theile  treten:  1.  den  Duclus 
omphato-eniericus^  mit  den  Vasis  omphalo-mesentericiSy  2.  den  Urachuiy 
mit  den  VasU  umbüicalibus ;  dazu  kommt  noch  3.  bei  sehr  jungen  Embryo- 
nen eine  Darmschlinge,  welche  durch  den  noch  nicht  gehörig  verengerten 
Nabel  aus  der  Bauchhöhle  hervorragt,  und  den  Ductus  omphabh-entericui 
aufnimmt,  und  4.  eine  vom  Amnion  für  diese  Theile  gebildete  HuUe  -^  die 
Nabelscheide  —  welche  an  der  Peripherie  des  Nabels  in  die  äusserste 
Haut  des  Embryo  übergeht.  Der  Complex  aller  dieser  Gebilde  heiast  Nabel- 
strang, Puniculus  umbilicalis. 

Der  innerhalb  des  Embryo  befindliche  kleinere  Theil  der  Allantois  wird 
in  der  Folge  zur  Harnblase ;  der  ausserhalb  des  Embryo  liegende  grössere 
Abschnitt  wird  dazu  verwendet,  eine  Gefassverbindung  zwischen  dem  Em- 
bryo und  der  Gebärmutter  einzuleiten^  und  zwar  auf  folgende  Weise.  Bisher 
hatte  das  in  der  Gebärmutter  nur  lose  befestigte  Ei,  die  zu  seiner  Entwick- 
lung nöthigen  Stoffe  nur  durch  Imbibition  absorbiren  können.  Von  nun  an 
soll  die  Verbindung  eine  innigere  werden,  und  dazu  wird  der  peripherische 
Theil  der  Allantois  verwendet.  Es  wächst  dieser  Theil  so  rasch,  dass  *er  die 
äussere  Eihaut  iChorion)  erreicht,  sich  an  ihre  innere  Fläche  anlegt,  mit 
ihr  verwächst,  und  seine  Arlerien  in  sie  eindringen  lässt.  Diese  verlängern 
sich  bis  in  die,  an  der  Aussenfläche  des  Chorion  aufsitzenden  Zotten,  und 
beugen  sich  schlingenförmig  um,  um  in  Venen  überzugehen.  Gleichzeitig  ent- 
wickelt sich  die  Schleimhaut  des  Uterus  mit  ihren  Blutgefässen,  welche  jenen 
des  Chorion  begegnen,  und  zwar  nicht  mit  ihnen  zusammenmünden ,   aber 
doch  in  eine  so  innige  Beziehung  treten,  dass  ein  Austausch  der  Besland- 
theile  beider  Blutsorten  durch  Exosmosis  und  Endosmosis  möglich  wird*  Diese 
Verbindung  der  Gefasssysteme  des  Uterus  und  des  Embryo  bildet  den  Mut- 
terkuchen, Placentae  dessen  genauere  Untersuchung  in  S.  280  folgt. 
M.  Ltmgenbeck,  Untersuchungen  über  die  Allantois.  GoU.  1847  mit  Kapfern. 
Der  im  Texte  dieses  $. erwähnte  Wolff^cYm  Körper  findet  sich  in  der  fHihteteo 
Periode  der  Entwicklung  des  Embryo,  bevor  noch  dessen  Gesdilechtscharakter  erkenn- 
bar ist,  als  eine  paarige,  aus  parallelen,  querlaufenden  Röhreben  bestehende  Druse 
zu  beiden  Seiten  der  Wirbelsäule.  Sie  hängt  mit  zwei  Gangen  zusammen,  deren  einer 
(  Woigwhex  Gaug)  der  wahre  Ausfuhrungsgang  der  Drüse  ist,  während  der  aDdere(iri/tor- 
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Gang)  mit  den  Rohrcbcn  der  Drüse  nicht  communicirt  Einer  dieser  Gänge  schwin- 
det im  weiteren  Verlaufe  der  Entwicklung,  während  der  andere  sich  zu  einem  blei- 
bend«! Gelnlde  umwandelt.  Durch  dieses  Schwinden  wird  der  Geschlcchtsuntcrschied 
des  Emhrjro  anatomisch  erkennbar,  da  der  Wolf  sehe  Gang  sich  in  ein  Vom  deferens, 
der  ANUin'*8cbe  aber  in  eine  Tuba  Failopiae  umwandelt. 

$•  275.  MeDSchliche  Eier  aus  der  frühesten  SchwaDgerschaftsperiode. 

EotstehuDg  der  litembranae  deciduae. 

Der  Vergleich  sehr  junger  menschlicher  Bier  mit  den  Thiereiern  zeigt, 
bis  auf  minder  wesentliche  DifTerenzen,  eine  grosse  Uebereinstimmung. 
Nach  ThotMon^s  Beobachtungen  eines  12  —  14  Tage  alten  menschlichen 
Eies»  hatte  dieses  einen  Durchmesser  von  %oZoll.  Sein  Chorion  war  mit  Zot- 
ten besetzt.  In  diesem  befand  sich  ein  zweites  Bläschen,  welches  die  Höhle  des 
Chorion  nicht  ganz  ausfüllte)  und  auf  welchem  der  Embryo  dicht  auflag. 
Die  Seitentheile  des  Embryo  gingen  ohne  Erhebung  in  das  Bläschen  über. 
Dieses  Bläschen  war  also  die  Keimblase.  Von  Amnion  und  Allantois  war 
nichts  zu  sehen ;  wahrscheinlich  wurde  erstere  übersehen,  und  fehlte  nicht, 
da  der  Embryo,  wie  es  heisst,  mit  seinem  Rücken  an  das  Chorion  befestigt 
war,  was  so  zu  verstehen  ist,  dass  das  Amnion  in  seinem  Schliessungs- 
pnncte  über  dem  Embryo  noch  nicht  vom  Chorion  losgelöst  war.  —  In  einem 
von  Wagner  beobachteten  Falle,  wo  der  Durchmesser  des  Eies  fünf  Linien 
befrag,  war  bereits  das  Darmrohr  gebildet,  und  hing  durch  einen  kurzen 
Kanal,  Ductus  ontpAalo-entericus^  mit  der  Nabelblase  zusammen.  Allantois 
and  Amnion  waren  schon  entwickelt.  Wagner  schätzte  das  Alter  dieses  Eies 
aof  drei  Wochen.  Müllers  Fall  stimmt  mit  diesem  genau  fiberein,  und  ebenso 
rin  vierter,  von  Coste  auf  zwanzig  Tage  geschätzt.  Diese  wenigen  Data  genü- 
gen, um  aus  der  Uebereinstimmung  der  ersten  Entwürfe  auf  eine  gleiche 
Entwicklungsweise  zu  schliessen.  —  Inder  Bildung  der  sogenannten  hin« 
fälligen  Häute,  Metnbranae  deciduae^  liegt  aber  ein  wichtiges  Unter- 
scheidungsmoment der  menschlichen  und  thierischen  Eibildung.  Die  Mem- 
Inranae  decUluae  sindEihüllen,  welche  nur  im  Menschen  (und  wahrscheinlich 
auch  bei  den  Affen)  vorkommen.  Ihre  Entstehung  geht  aber  nicht  vom  Ei  aus, 
vvie  die  des  Amnion  und  Chorion,  sondern  wird  von  der  Gebärmutter  abge- 
leitet* Es  ist  hinlänglich  constatirt,  dass,  bevor  noch  das  menschliche  Ei  in 
lie  Gebärmutter  gelangt,  an  der  inneren  Oberfläche  der  letzteren  eine  Haut 
entwickelt  wird,  welche  von  Einigen  für  ein  neues  Erzeugniss ,  ein  Abson- 
lemngsproduct  der  Uterinalschleimhaut ,  von  Anderen  aber  besser  für  die 
höher  entwickelte  (hypertrophirte)  Schleimhaut  selbst  angesehen  wird.  Sie 
nrurde  von  Aluii/I^r  zuerst  untersucht  und  beschrieben,  und  fuhrt,  weil  sie 
bei  jeder  Geburt  ausgestossen  und  bei  jeder  folgenden  Schwangerschaft  wie- 
ler  neu  gebildet  wird,  den  Namen  der  hinfälligen  Haut,  Membrana 
iecUua  HunterL  Sie  ist  weich ,  undeutlich  gefasert ,  bei  oberflächlicher 
Besichtigung  geronnenem  Faserstoffe  oder  plastischem  Exsudate,  wie  es  bei 
Eblxfindangen  gebildet  wird,  ähnlich,  mit  grösseren  und  kleineren  Maschen, 
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wie   ein  dichlgeflochtenes  Netz,   durchbohrt.  Ihre  Dicke  betrl^l  in  ünrem 
höchaten  Entwicklungsflor  bis  3  Linien.  Sie  iat  ungemein  reich  an  Drfiaen- 
achläuchen,  welche  durch  die  M assenzunahme  der  Haot  in  die  Länge  gezo- 
gen, und  dabei  auch  ao  erweitert  werden,  daaa  ibre  Mündungen  das  aiein 
formige  Anaehen  der  freien  Fläche  der  Deddua  bedingen  Cj&  i7.  J^dier^ 
BfsckofTt  Reichert^  Vierchow) .  —  Da  die  Verdickung  der  UterinalscUeiah 
haut  zur  Decidua  vor  dem  Eintreffen  des  Eies  in  der  Höhle  des  ütam 
stattfindet,  so  ist  es  leicht  erklärlich,  dass  die  Möndungen  der  Tuben  durch 
die  wuchernde  Decidua  verlegt  werden.  Sie  besitzt  Blutgefässe,  welche  vom 
Uterus  aus  in  sie  eindringen,  und  so  zart  und  dünnwandig  sind,  dass  sie  bei 
der  Ablösung  der  Decidua  ohne  Widerstand  entzwei  gehen,  deshalb  häaEg 
übersehen  wurden,  und  somit  die  Decidua  für  ein  nicht  organiairtes  Gebilde 
gehalten  wurde,  wie  der  von  Velpeau  ihm  gegebene  Name  Membrane  anhiüe 
(a  prU)*  et  t^o^,  das  Gewebe),  beweist.  Bischo/T  hat  die  BlutgefSsse  der- 
selben durch  Injection  dargestellt.  (Nach  Robin  soll  sich,  während  die  Schleim- 
haut des  Uterus  sich  zur  Decidua  umwandelt,   unter  ihr  eine  neue  Uterus- 
scheimhaut  entwickeln).  Die  viel  grössere  Vaginalmündung  des  Uterus  wird 
nicht  durch  die  Decidua  als  Membran,    sondern  durch    einen  halbharten, 
gallertartigen  Pfropf  verschlossen,  der  von  den  Schleimdrüsen  des  Omaäi 
certicis  uteri  geliefert  wird,  und  den  Muttermund  so  genau  ausfüllt,  im 
ein   von  nun  an  in  der  Schwangerschaft  vollzogener  Begatlungsact  keine 
befruchtende  Wirkung  haben  kann.  Kommt  nun  das  Ei  durch  die  Tuba  in  den 
Uterus,  so  muss  es  den,  das  Oitiwn  uterinum  verschliessenden  Tbeil  der 
Decidua  beutelartig  in  die  Gebärmutterhöhle    einstülpen.  So  entsteht  die 
Membrana  decidua  reflexa,  durch  welche  das  Ei,  bevor  es  noch  mit  der 
Gebärmutterwand  in  Contact  geräth,  wie  in  einer  Schwebe  aufgehangen, 
und  dadurch  fixirt  wird.  Die  Decidua  reflexa  wäre  somit,  nach  dieser  Vor- 
stellungi  ein  Theil  der  Decidua  vera.  Durch  die  Einstülpung  wurde  die  Inser- 
tionsstelle  der  Tuba  und  ihre  nächste  Umgebung  von  der  Decidua  vera  ent- 
blösst,  bedeckt  sich  aber  bald  mit  einer  neuen  Wucherung,   welche  ihres 
späten  Entstehens  wegen,  Decidua  serotina  genannt  wird.  An  der  Stelle  der 
Uterinalwand ,  welche    von    der   Decidua  serotina  occupirt    wird,  ent- 
wickelt sich  später  der  Mutterkuchen  Da  die  Decidua  reflexa  einen  klei- 
neren Beutel  als  die  vera  vorstellt,  so  bleibt  zwischen  beiden   ein  Raun 
übrig,  der  durch  das  Anwachsen  des  in  der  Reflexa  eingeschlossenen  Eies 
immer  mehr  abnimmt,  und   mit  einer  gelatinösen,  gerinnbaren  Flüssigkeit 
angefüllt  ist,  welche  von  dreschet  Hydroperione  (wahrscheinlich  uSoop  «spe 
»ov,  Wasser  um  das  Ei)  genannt  wurde*  —  Man  darf  sich  die  Ein- 
stülpung der  Decidua  vera  zur  Decidua  reflexa  nicht  als  ein  gewaltsames 
mechanisches  Vordrängen   derselben  vorstellen,  wozu  das  kaum  Vfo  Linie 
grosse  Ei  wohl  schwerlich  genug  Gewicht  haben  wird.  Es  ist  auch  nicht 
unmöglich,  dass  das  Oriftcium  uterinum  der  Tuba  gar  nicht  verachlostea 
wird,  und  das  Ei  somit  frei  in  die  Gebärmutterhöhle  schlüpft,  worauf  es  yob 
einer  auf  ihm  sich  präcipitirenden  Schicht  des  Exsudates  der  Decidua  ren 
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ischhMsen  werden  kann,  wie  Volkmann  and  Seiler  behaupten.  Die  gros- 
re  WahrscbeinlichkeU  ist  jedoch  für  die  Einstülpungstheorie,  da  der  Mnt- 
rkndien  in  der  Regel  auf  und  um  einem  Orifldum  utei'inumCubaeteaisiizt^ 
u  nicht  sein  könnte ,  wenn  d^s  Ei  frei  in  die  Uterushöhle  fiele;  und  des- 

ilb  lieber  eine  tiefere  Anheflungsstelle  erhielte. 

Die  Bildung  einer  Decidua  scheint  mir  nicht  blos  auf  den  Fall  einer  geschehenen 
Befiruehtung  des  Eies  zuruckführbar.  Ich  fand  in  zwei  uteri  von  Mädchen,  welche 
wfihrend  der  Reinigung  eines  plötzlichen  Todes  starben,  und  deren  eine  ein  vollkom« 
men  tadelloses  Uymen  besass,  die  Cteriualschlcimhaut  verdickt^  aufgelockert,  mit 
verlSngerten  Drüsenschläuchcn  versehen  —  kurz  einer  beginnenden  Decidua  ähnlich. 
Es  ist  somit  anzunehmen,  dass  die  mit  jeder  Menstruation  eintretende  Vitalilätsst^ge- 
niDg  des  Dterus  der  Grund  der  Entwicklung  der  hinfaliigco  Haut  ist,  welche  wahr- 
•öheiDlkh  durch  Aufsaugung  und  Abstossung  ihres  verdickten  Epitheliums  zur  Norm 
nrackkehrt,  wenn  nicht  der,  durch  eine  stattgofundeno  Befruchtung  gegebene  Impuls 
rine  höhere  und  bleibende  Entwicklung  derselben  bedingL  Dass  das  Ei  selbst  auf  die 
Entstehung  der  Decidua  vera  keinen  Einfluss  nimmt,  beweist  ferner  die  durch  zahl- 
reicbe  Erfahrungen  bestätigte  Wahrheit,  dass  auch  in  Fällen,  wo  das  befruchtete 
Ei  gar  nicht  in  die  (Iterushöhlc  gelangt,  sondern  im  Ovarium,  in  der  Tuba  oder  selbst 
in  der  Bauchhöhle  seine  Seh wangcrschaftssladicn  durchmacht  (GravitUias  exiraulerina) 
dennoeh  die  Jkddua  vera  sich,  wie  bei  normaler  Schwangerschaft,  entwickelt.. 

Die  Tbeilnahmo  der  (Jterinaldrüsen  an  der  Bildung  der  Decidua  tera  soll  nach 
We^r  dadurch  am  besten  erkannt  werden,  dass  mau  die  Schnittfläche  des  mit  der 
Decidua  ausgekleideten  Cteras  im  Sonnenscheine  mit  der  Loupe  betrachtet,  wo  man  auf 
ihr  lange  cyiindrische  Schläuche  bemerkt,  weiche  gegen  die  ilöhlo  des  Uterus  zu  sich 
verengern,  und  auf  der  freien  Fläche  der  Decidua  münden,  gegen  die  Wand  des  Dterus  zu 
aber  mit  blindem  geschlängelten  Ende  aufhören.  Fresst  man  einen  schwangeren  Uterus,  so 
kann  man  auf  der  Oberfläche  der  Decidua  einen  dicken  weissen  Saft  aus  den  Mündun« 
gen  der  Oterinaldruseii  hervorquellen  sehen.  Die  Drüsenschläuche  sind  fast  V4  Zoll 
hng,  und  tbeilen  sich  zuweilen  in  zwei  Gänge.  Die  Zahl  derselben  soll  so  gross,  und 
ihre  Stellung  eine  so  dicht  gedrängte  sein,  dass  nur  sehr  wenig  Raum  zwischen  ihnen 
lar  die  Blutgefässe  und  das  Bindungsmittel  übrig  bleibt.  —  Vollkommen  geschlossene, 
iD  der  Wesenheit  der  Decidua  verborgene,  oder  über  ihre  freie  Oberfläche  hervor« 
ragende  Säcke,  welche  eine  chylusartige  Flüssigkeit  enthielten,  will  Montgomery  (die 
Lehre  von  den  Zeichen  der  menschlichen  Schwangerschaft,  übersetzt  von  SchintHH. 
18S7.  pag.  158.)  gefunden  haben. 

l  276«  Menschliche  Eier  aus  dem  zweiten  Schwangerschadtsmonatet 

lieber  menschliche  Eier  aus  dem  zweiten  Schwangerschaflsmonate  sind 
lie  Beobachtungen  viel  zahlreicher,  als  aus  den  früheren  Perioden.  (/  AhV- 
AT,  Velpeau^  Coste^  J.  C  Mai/er,  Seiler  u.  m.  A)  —  Ein  im  Anfange  des 
weiten  Monats  durch  Missfall  QAbar(us)  abgegangenes  Ei  hat  8—12  Linien 
Kirchroeser«  Es  ist  von  der  Decidua  reflexa  oder  zugleich ,  obwohl  viel 
eltener,  von  der  Decidua  vera  umhüllt.  Die  Decidua  vera  ist  an  ihrer  aus- 
eren  Fläche  rauh,  zottig,  an  ihrer  inneren  glatt  und  glänzend.  Der  Raum 
iwiscben  beiden  ist  häufig  mit  geronnenem  Blute  gefüllt,  wodurch  das  ganze 
li  meistens  für  einen  Blutklumpen  gehalten  wird.  Das  Chorion  ist  rings  hemm 
Bit  Zotten  oder  Flocken  besetzt,  welche  durch  die  Deciduareflexa  hindurch« 
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wachsen,  und  an  jener  Stelle  des  Chorjonj  welche  der  Decidua  tendüm  (wo 
sich  später  die  Placenta  entwickelt)  zugekehrt  ist;  besonders  dicht  stehet 
und  seitliche  Aeste  hervortreiben,  wodurch  sie  das  Ansehen  von  kleineB 
Bäumchen  erhallen.  Der  Embryo  selbst  ist  2  —  3  Linien  lang,  und 
aus  seinem  Nabel  kommt  ein  kleines  Bläschen  (Nabelblase)f  an  einen 
Stiele  (Ductus  omphalo-enlericus  mit  den  gleichnamigen  BlutgeSwen)  han- 
gend, hervor«  Die  Allantois  existirt  nicht  mehr,  dagegen  findet  sich  ein  ans 
dem  Bauche  des  Embryo  kommender  und  zu  jener  Stelle  des  Chorion  verlta- 
fender  Strang,  wo  die  Zotten  bereits  die  Baumform  angenommen  haben. 
Dieser  Strang  besteht  aus  den  Nabeigefassen:  zwei  Arteriae  und  eine  Vena 
umbilicalis.  Die  Arterien  senken  ihre  Zweige  in  die  baumformigen  Zotten  des 
Chorion  ein,  an  deren  Enden  sie  schlingenformig  in  die  Venen  ombeugeni 
Der  Stiel,  an  welchem  das  Nabelbläschen  hängt,  wird  länger,,  ab  bei  irgend 
einem  Säugethiere,  obUterirt  aber  schon  um  diese  Zeit  vollkommen,  so  dass 
das  Bläschen  auf  die  weitere  Entwicklung  des  Darmkanals  keinen  Bezug  neh- 
men kann*  Es  ruckt  also  vom  Nabel  weg,  und  entfernt  sich  so  weit  von  ihm, 
dass  es  in  den  Raum  zu  liegen  kommt,  wo  das  peripherische  Amnion  sich 
zur  Nabelscheide  einstülpt.  Zwischen  Cliorion  und  Amnion  befindet  sich  ein 
noch  immer  ansehnlicher  Zwischenraum,  der  mit  einer  gallertähnlichen,  wie 
mit  feinen  Fäden  durchzogenen  Flüssigkeit  (Magma  reÜcuK^y  Yelpeaü)  ange- 
iiillt  ist. 

Das  frühzeitige  Schwinden  der  Allantois  ist  eine  dem  menschlichen  Eie 
eigenthfimliche  Erscheinung.  Man  hat,  bevor  die  im  vorigen  Paragraphe  mil- 
getheilten  Untersuchungen  jüngster  Embryonen  bekannt  waren,  wohl  an  der 
Existenz  einer  Allantois  beim  Menschen  gezweifelt.  Nachdem  diese  festg^ 
stellt  war,  erklärte  man  das  schnelle  Verschwinden  derselben  für  scheinbar, 
und  nur  durch  das  äusserst  rapide  Wachsthum  derselben  bedungen,  indem 
man  dachte,  es  vergrössere  sich  die  Allantoisblase  so  rasch,  dass,  nachdem 
sie  über  die  Nabelscheide  hinausgewachsen,  sie  den  ganzen  Embryo  sammt 
Amnion  und  Nabelblase  umwüchse,  und  sich  am  entgegengesetzten  Funde 
des  Eies  (wie  das  Amnion  über  dem  Rücken  des  Embryo)  schliesse.  Es  moss 
nach  dieser  sonderbaren  Vorstellungsweise  die  Allantois  eine  doppelte  Blase 
um  das  Amnion  herum  bilden,  und  da  man  diese  natürlich  niemals  fand,  sah 
man  sich  zu  der  Annahme  genöthigel,  dass  die  äussere  Blase  mit  der  inne- 
ren Fläche  des  Chorion ,  —  die  innere  mit  der  äusseren  Fläche  des  AmnkHi 
verwachse.  Der  Vertreter  dieser  in  Deutschland  nie  gebilligten  Ansicht  ist 
Velpeau^  und  dessen  Magma  reticuU  wäre  der  ehemalige  Inhalt  der  Allan- 
tois. Wenn  man  berücksichtigt,  dass  die  Allantois  eine  sehr  gelassreiche 
Haut  ist,  so  müssten,  wenn  eine  solche  Verwachsung  derselben  mit  dem 
Chorion  und  Amnion  ja  geschähe,  beide  Membranen  ein  Gefassblatt  bfaitaeo, 
welches  noch  von  keinem  Beobachter  gesehen  wurde.  —  Die  Allantois  hat  die 
Bestinunung,  die  Nabelgeßsse  des  Embryo  auf  das  Chorion  zu  leiten,  daait 
sie  in  dessen  Zotten  ihre  letzte  Verästlung  fanden.  Da  nun  im  menachlickei 
Ei  nur  jene  Zotten  Gefasse  erhalten,  welche  der  Decidtm  seratina  xofekehrt 
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i'indy  so  braucht  die  Allanlois  niclit  weiter  zu  wachsi;ii,  als  bis  sie  diese 
SkUe  des  Choriun  erreiclil;  und  sind  ihre  Gefnsse  in  die  Zollen  eingclrelen, 
M  iSngl  ihre  Rückbildung  an,  und  sie  wird  zu  einem  soliden  Strange  tNa- 
Mi(ltBtig\  der  figenllJch  nur  den  Weg  andeutet,  welchen  die  Nabelgefässe 
^ijMli  Embryo  zum  Chorion  genommen  haben. 

^^^L      Die  Entwicklung  des  Eks  und  des  Embryo  durch  al\e  SchwaDgersch.insoiOQale 

^^^p  verfolgen  i«t  nicht  Aufgabe  dieses  Buches.  Ich  brtxbe  aam'it  hier  nb,  d»  d.is  l«reila 

^^Pesagle  vollkommen  genügt,  die  KntsleliDngs weise  der  im  reifen  Ei  «ur  Gehurtszeit 

VorliandeneD  Gebilde  ni  Terslehcn,  welche  in  den  folgenden  ü-  beschrieben  werden. 

Die  Entwicklungsgeschichte  überhaupt  ist  ein  Ohject  der  Physiologie ,  äa  sie  sich  nicht 

KKit  dem  bereils  Vollendeleo  und  Bleibenden ,  sondern  mit  Veränderungen  beschäftigt, 

|pv«lche  zur  Vollendung  führten.  Die  Aufgabe,  die  ich  mir  in  diesem  Buche  stellte,  die 
■Utomie  des  Menxcben  nur  in  jener  Ausdehnung  zu  bcliandeln,  als  für  das  praktische 
ItdGrfniu  lunächst  erforderlich  ist,  veranlnsst  mich,  nur  dem  reifen  Eic,  welches 
B^genstand  geburlshilllicher  Behandlung  ist ,  einen  groaserca  Hanm  zu  gönnen.  Die  in 
der  allgemeinen  Literatur  angeführten  Werke  über  Entwicklungsgeschichte,  worunter 
ich  B.  WaiKf't  t'byaiologic  der  Bündigkeil  und  der  trefflichen  Tafeln  wegen  (.Irtnut 
^aattyHWc),  so  wie  R.  linnak,  (Jiilersuehungen  über  die  Entwicklungen  der  Wirbel- 

Ilbiere,  Berlin,   185Ü,  fol.  mllTafcln,  ganz  vorzüglich  empfehle,  «erden  Ji>dem ,  der 
hlehning  hierüber  sucht ,  sie  in  reichlichem  Masse  gewähren. 
1    I 
Hbr< 
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Die  Schafhaul,  Amnion,  des  reifen  Eies  ist  eine  ztinächsl  den 
ibryo  umschlieHsentle  Hülle  oder  die  innere  Eihaut  desselben.  Sie  ist  gefaas- 
und  nervenlos,  und  bildet  eine  weile  Blase,  welche  gnnz  dos  Ansehen  einer 
serüsen  Membran  besilzl«  und  mit  einer  trüben,  dicklichen  Flüssigkeit  — 
dem  t'rucht-  oder  Schafwasser,  L/giwr  amn!l  —  gelullt  U\.  Ihre 
innere  OberÜäclie  i^l  glatt  und  glänzend,  ihre  äussere  liegt  entweder  am 
Ohorion  an,  und  ist  mit  ihm  so  lose  verklebt,  dass  sie  leicht  abgezogen 
werden  kann,  oder  ist  von  ihm  durch  eine  dem  Lii}\ior  aiitnii  ähnliche, 
grössere  oder  geringere  Flüssigkeilsmonge  gelrennt — das  falsche  Was- 
ser, Liquor ainnli  spurius.  Inder  Höhle  des  Amnion  schwimmt,  vom  Liquor 
tannii  rerus  umgeben,  und  nn  seinem  Nabelsirange  aufgehangen,  der  Em- 
bryo. Der  Nabelslrang,  welcher  den  Einbryu  mit  dem  ausserhalb  des  Amnion 
liegenden  Mutterkuchen  verbindet,  durchbohrt  nicht  das  Amnion.  Es  stülpt  sich 
letzteres  vielmehr  um  den  Nubelstrang  herum  ein,  bildet  eine  Scheide  liir  ihn, 
geliinglanihmzuni  Nabeldcs  Embryo,  und  verschmilzt  daselbst  mit  den  Bauch- 
decken- Betrachlet  maii  die  AmnionblRse,dieNabel8clieideund  daslnlegument 
des  Embryu  als  continuirliche  Theile,  so  liegt  der  Embryo  in  ihnen,  wie  daa 
Herz  im  Herzbeutel-  Dass  der  Embryo  sich  nicht  in  der  Amnionhühle  entwickle, 
wie  noch  von  Velpeau  behauptet  wird,  ist  aus  den  ersten  Entwicklungavorgin- 
gen,  wo  der  Embryo  in  der  Wand  des  Amnion  lag,  er-iichliich.  Da,  wie  bei 
der  Hntsiehung  des  Amnion  gezeigt  wurde»  der  Embryo  seine  Rückenflfiche 
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der  Ainnionblase  zukehrt,  so  kann  er  zuletzt  nur  so  in  die  Höhle  der  Blase  so 
liegen  kommen,  dass  die  aus  seinem  Nabel  henrorwachsenden  Gebilde, 
Nabel-  und  Allantoisblase ,  sich  immer  weiter  vom  Nabel  entfernen,  sich 
stielartig  in  die  Länge  ziehen,  und  einen  Ueberzug  vom  Amnion  erhalten. 
Dieselbe  Vorstellung  scheinen  Oken  und  DöUinger ,  und  neaerer  Zeit  aach 
Serres^  gehabt  zu  haben^  wenn  sie  sich  der  Worte  bedienen,  dass  der  Embryo 
sich  mit  dem  Rucken  in  die  Amnionblase  einsenkt,  und  die  Theile  des  Nabel- 
stranges gleichsam  wie  ein  Seiler  aus  sich  herausspinnt.  Die  Structur  des 
Amnion  aus  kernhaltigen  Zellen  ist  nur  bei  jungen  Eiern  zu  erkennen«  Um  di 
Zeit  der  Geburt  ist  die  Zellenbildung  nicht  mehr  deutlich,  dagegen  ein  seh 
schönes  Pflasterepithelium  an  der  inneren  Oberfläche  angebildet 

§.  278.  Fruchtwasser« 

Die  Menge  des  Frucht-  oder  Schaf wassers«  JUguor  anmtij  isi 
in  verschiedenen  SchwangerschafUstadien,  und  um  die  Geburtszeit,  bei  ver- 
schiedenen Frauen  sehr  ungleich.  Seine  Quantität  nimmt  bis  zur  Mitte  des 
Fruchtlebens  zu,  und  gegen  die  Geburt  wieder  ab,  wo  es  im  Mitlei  ein  Pfund 
beträgt.  Ebenso  variirt  seine  Zusammensetzung,  und  die  bisher  vorgenom- 
menen chemischen  Analysen  stimmen  deshalb  nicht  öberein.  Bei  sehr  jungen 
Embryonen  ist  es  wasserhell,  später  wird  es  gelblich,  schmeckt  salzig,  und 
hat  den  gewöhnlichen  thierischen  Geruch  vieler  Flüssigkeiten.  Nach  Vogi 
enthält  es  im  vierten  Monate  97,  im  sechsten  aber  99  Procent  Wasser;  das 
Uebrige  sind  Salzspuren  und  Eiweiss.  Der  geringe  Eiweissgehalt  macht  es 
unwahrscheinlich,  dass,  wenn  es  vom  Embryo  verschluckt  wird,  es  als  Nah- 
rungsstoff verbraucht  werden  kann.  Die  Secretionsquelle  des  Liquor  amnU 
ist  noch  unbekannt,  und  die  Frage  nicht  gelöst,  ob  er  aus  den  Gefassender 
Mutter  durch  Imbibition  in  die  Amnionböhle  gelange,  oder  von  den  Gelassen 
des  Nabelsiranges,  oder  des  Embryo  ausgeschieden  werde.  Valentin  ver- 
muthet^  dass  er  aus  dem  Embryoblute  stamme,  welches  seine  festen  Bestand- 
theile  an  die  Organe  des  Embryo  abgiebt,  und  eine  Quantität  eines  schwach 
salz-  und  eiweisshaltigen  Wassers  frei  werden  lässt. 

Der  mechanische  Nutzen  des  Fruchtwassers  ist  einleuchtend.  Seine  Gegenwart 
schützt  den  Embryo  Vbr  den  Gefahren  mechanischer  Beleidigungen ,  welche  bei  der 
Zartheit  und  Vulnerabilität  der  Frucht,  seine  normgemässe  Entwicklung  leicht  beein- 
trächtigen könnten.  Es  gestattet  dem  Embryo  freie  Beweglichkeit,  ohne  sich  an  den 
Wänden  der  Gebärmutter  zu  reiben,  oder  heftig  gegen  sie  zu  stossen.  Nimmt  die 
Menge  des  Fruchtwassers  ab,  wie  es  in  den  letzten  Schwangerschaftsmonateo  Regel 
ist,  so  werden  die  Bewegungen  der  Frucht  für  die  Mutter  lästig  und  schmerzhaft. 
Der  im  Fruchtwasser  flottirende  Nabelstrang  weicht  den  Bewegungen  des  Embryo 
aus,  und  kann  somit  weder  gedrückt  noch  gezerrt  werden ,  wodurch  die  Ab-  und 
Zufuhr  des  Fmcbtblutes  gesichert  wird.  Ob  das  Fruchtwasser  als  Zwischenkörper  die 
Verwachsung  einzelner  Theile  des  Embryo  verhindere,  mag  dahingestcUt  bleiben.  Frü- 
her Verlust  des  Fruchtwassers  bedingt  Abortus,  und  das  Eindringen  der,  durch  den 
Druck  der  contrahirten  Gebärmutter  in  den  Muttermund  gepressten  Amnionsblaae 
(das  sogenannte  Einstellen  der  Blase)  erweitert  gleichförmig  während  der  Geburt  das 
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engtlMi  Theil  der  GeimrUwege,  und  befeuchtet  sie  beim  Platzen  derBIaae.  Sind  die 
FrucfatwSner  abgelaufen ,  und  die  Geburtswege  trocken  und  beiss  geworden,  wird 
die  Gebart  mit  namhaften  Schwierigkeiten  zu  kämpfen  hatien. 

S.  279.  GefiisshauU 

Die  Gefisshaut,  ChorUm^  des  reifen  Embryo»  umschliesst  das  Am- 
Bioii,  und  heisst  deshalb  auch  aussereEihaut*  Es  wurde  bereits  erwähnt, 
dass  das  Chorion  bei  sehr  jungen  Eiern  an  seiner  ganzen  äussern  Fläche 
zottig  ist,  während  seine  innere  Fläche  glatt  erscheint.  Man  kann  diesen  Un- 
lerschied  immerhin  durch  die  Ausdrücke  Chor  Um  fungasum  sl  frondosum^ 
ei  Chorion  laeve  s.  glabrwn  bezeichnen,  vorausgesetzt,  dass  man  darunter 
keine  besonderen  Häute,  sondern  nur  Flächen  Einer  Haut  versteht.  Mit  dem 
fortsdireiienden  Wachsthume  des  Eies  werden  die  Zotten  des  Chorion  an  sei- 
ner unteren  Peripherie  sparsamer ,  häufen  sich  dagegen  an  der  oberen  Peri- 
pherie, und  besonders  an  der,  der  Decidua  serpüna  zugekehrten  Stelle, 
mehr  und  mehr  an.  Dieses  ist  nicht  als  ein  Wandern  der  Zotten  zu  verstehen, 
sondern  die  Folge  einer  stärkeren  Zottenbildung  an  der  oberen  Gegend,  wäh- 
rend die  Zotten  an  der  unteren  Peripherie  des  Chorion ,  schon  der  Ausdeh- 
mmg  dieser  Haut  wegen^  weiter  auseinander  rucken  müssen,  und  beim  rei- 
fen Ei  in  so  grossen  Abständen  stehen,  dass  man  diesen  Abschnitt  des  Cho- 
rion immerhin  zottenarm  nennen  kann.  Die  dichtgedrängten,  langen  und 
baumfSrmigen  Zotten  an  der  oberen  Peripherie  des  Chorion  bilden  den  Kör- 
per des  Mutterkuchens  —  Placenta. 

Die  serstreuten  Zotten  des  Cborion  eines  reifen  £ies  haben  ein  ganz  anderesAn- 
sehen  als  die  Placentarzolten.  Sie  sind  fadenförmig,  sehnigen  Filamenten  ähnlich, 
gehen  mit  breiterer  Basis  vom  Ghorion  ab,  und  senken  sich  mit  ihren  zugespitzten 
Enden  in  die  versctunolzene  Decidua  vera  et  reflexa  ein,  mit  welcher  sie  oft  so  innig 
suiamiDaDliingen,  dass  die  Trennung  beider  Häute  Schwierigkeiten  macht.  Sie  ent- 
halten in  der  Regel  keine  Gefasse ;  nur  die  der  Placenta  näher  stehenden  bekommen 
nweUen  Aeste  der  Natielgefässe.  Es  ist  auch  nur  der  gefassreiche  Zustand  dieser  Mem- 
bran bei  Thieren,  und  ihre  Theilnahme  an  der  Bildung  des  Mutterkuchens,  welche  ihr 
doi  Namen  derGefässhaut  beilegen  machte.  Sie  l)esteht  sonst  aus  Zellen,  welche 
einen  grossen  Kern  oinschliessen ,  in  den  Zotten  aber  mit  fein  granuiirtem  Inhalt 
gtfiiUt  erscheinen. 

$.  280.  Matterkuchen. 

Der  Matter ku che n,  Placenta^  ist  ein  äusserst  gefassreiches  Organ, 
durch  welches  allein  der  Embryo  mit  der  Gebärmutter  verbunden  wird,  und 
in  welchem  das  Blut  des  Embryo  jene  Veränderung  erleidet ,  durch  welche 
es  zur  Ernährung  desselben  befähigt  wird.  Er  hat  die  Gestalt  eines  länglich 
runden,  convex-concaven  Kuchens»  dessen  grösster  Durchmesser  5 — 8  Zoll, 
dessen  Dicke  l  —  1 V^  Zoll ,  und  dessen  Gewicht  1  —  2  h'%  Pfund  beträgt. 
Seine  convexe  oder  äussere  Fläche  sitzt  an  der  inneren  Oberfläche  des  Fun- 
dnu  itfsri  fest ,  jedoch  nicht  in  dessen  Mitte,  sondern  gegen  das  eine  oder 
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andere  Orifkium  uterinum  iubae;  seine  concave  Fläche  ist  mit  dem  Am- 
nion überzogen  und  nimmt  den  Nabelstrang  in  sich  anf,  welcher  sidh  nidit 
in  ihre  Mitte ,  sondern  excentrisch  ^  mid  immer  in  schräger  Richtmig  ein- 
pflanzt. Sein  weiches ,  schwammiges  Gewebe  ist  sehr  reich  an  BlatgefiMen, 
welche,  indem  sie  theils  vom  Embryo,  theils  vom  Uterus  in  ihn  eindringen, 
die  Eintheilung  des  Mutterkuchens  in  einen  Gebärmutter-  und  einen  Fö- 
tal th  e  i  I ,  Fürs  uterina  et  fbetaüs^  veranlassten.  Letzterer,  welcher  hi^ifig 
iilr  die  ganze  Placenta  genommen  und  als  solche  beschrieben  wird^  ftbertriffi 
ersteren  an  Grösse  und  Entwicklung. 

A)  Fötaltheil  des  Mutterkuchens.  Es  wurde  früher  erwähnt, 
dass  die  ganze  Aussenfläche  des  Chorion  anfanglich  mit  Zotten  besetzt  er- 
scheint, und  dass  diese  später  (im  dritten  Monate)  sich  an  jener  Stelle  des 
Chorion  anhäufen  und  stärker  entwickeln ,  welche  der  Deckhm  seroüna  zu- 
gekehrt ist.  Die  Zotten  wachsen  an  dieser  Stelle  durch  Aeste  und  Zweigchen, 
welche  sie  austreiben,  zu  kleinen  Bäumchen  an,  gruppiren  sich  zu  dicht  ge- 
drängten Buschein ,  welche  selbst  wieder  grössere ,  an  der  Aussenfläche 
einer  vollkommen  ausgetragenen  Placenta  noch  erkennbare  Lappen  oder 
Inseln,  Cotyledonesy  bilden.  Die  Gefasse  des  Nabelstrangs  theflen  sich  an 
der  inneren  Fläche  der  Placenta  in  Aeste  und  Zweige,  welche  in  die  Lappen 
eindringen  und  sich  durch  wiederholte  Theilungin  kleinere  Gefisse  auflösen; 
welche  zu  den  Zotten  gehen.  Das  in  die  Zotte  eindringende  arterielle  Gefass- 
chen  folgt  allen  Aesten  und  Reiserchen  der  Zotte^  macht  also  so  viele 
Schlingen  oder  Schleifen,  als  die  Zotte  Aeste  hat,  und  geht  zuletzt  in  die 
Vene  der  Zotte  über,  welche  durch  allmälige  Vereinigung  mit  allen  übrigea 
Zottenvenen  die  Vena  umbilicalis  zusammensetzt.  (Das  eigentliche  zellige 
Parenchym  der  Zotten  wird  durch  die  Entwicklung  der  Blutgeflsse  so  rare- 
ficirt ,  dass  es  zuletzt  nur  als  äusserst  dünne  Scheide  für  die  Blutgefiss- 
schlingen  existirt.)  Es  muss  also  das  durch  die  beiden  Arteriae  unMäcalet 
in  die  Placenta  foetalis  geführte  Blut ,  durch  die  Vena  umbilicalis  wieder 
zum  Embryo  zurückfliessen ,  —  es  gelangt  ^  wegen  vollkommenem  Abge- 
schlossensein der  Gefassschlingen  in  den  Zotten,  nicht  in  die  Gefasse  der  Ge- 
bärmutter, und  die  Placenta  verhält  sich  in  dieser  Hinsicht  wie  jedes  andere 
innere  Organ  des  Embryo. 

KöOiker's  Versudie  (durch  C.  WUd  bestätigt)  haben  an  dea  Stauuneo  und  Aesten 
der  Arteria  und  Vena  umbOieaäM  Contractilität  nachgewiesen.  Die  Verracfae  wurden 
an  frischen»  eben  geborenen  Placentcn  durch  Reizung  mittelst  des  electro-magDetisdien 
Apparates  voi^enommen.  —  Da  noch  keine  Nerven  in  der  Placenta  (wohl  aber  im 
Nabelstrang)  entdeckt  wurden,  so  ist  die  experimenteU  oonslatirte  Gootnctilitat  der 
Blutgefässe  in  derselben  ein  hödist  wicliüges  Mooient  in  der  Beantwortung  der  FAige 
ob  die  Contractilität  vom  Nervensystem  abhängig  ist  oder  nicht 

KöOiker,  Mittheihmgen  der  natorforsch.  GeseUschafl  in  Zuricfa,  1818^  lÜR.  — 
C  WiUy  Beiträge  zur  Physiok>gie  der  PlacenU.  WGnburg.  1849. 

B"^  Gebärmuttertheil  des  Mutterkuchens.  Die  Tkeilnahnie 
des  Uterus  an  der  Bildung  der  Placenta  aussei  sich  aoT  folgende  Weise : 
Die  mächtigen ,  zur  Placenta  sich  zusanunendringenden  Zotten  des  Gkorioa 
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wachsen  in  die  Decidua  seroUna  hinein ,  welche  sich  an  der  Umstfllpungs- 
stelle  der  Decidua  tera  in  die  Decidua  reflexa  gebildet  hat.  Zugleich  ent- 
wickeln sich  Blutgefässe  in  der  Decidua  seroUna^  als  wahre  Verlängerung 
Aer  Uterinalgefasse ,  wachsen  zwischen  die  Zotten  des  Chorion  hinein, 
umgeben  diese  vollkommen,  und  bilden  zusammengenommen  den  Gebär- 
mottertheil  des  Mutterkuchens  (Tors  uterina  placentae)*  Die  Blutgefässe 
haben  insofern  eine  Uebereinstimmung  mit  den  Blutgefässen  der  Corpora 
coiferfwsa,  als  die  feinsten  Arterien  in  viel  dickere  Venenanfange  über- 
gehen, weldie  äusserst  dünnhäutig  sind,  und  so  häufig  mit  einander  anasto- 
mosiren ,  dass  sie  eine  Art  von  grobstämmigem ,  aber  feinmaschigen  Netz 
bilden ,  in  dessen  Lücken  die  Zotten  des  Chorion  eindringen. 

Wir  verdanken  diese  Angaben  utier  den  Bau  der  Piacenta  foetaüs  den  scbönei^ 
Untenuchungen  von  K  H.  Weber,  welche  in  HUdebrtmdl*s  Anatomie,  IV.  Bd.  pag.  495 
seqq.  and  mit  weiteren  Berichtigungen  in  A.  Wagmer**  Physiotogie,  2.  AoA.  pag.  122 
niedergelegt  wurden.  Die  Stractor  der  Piacenta  uterina  durfte  noch  weitere  Arbeit 
veranlassen.  Etckrieki  (Proltisio  academica  de  organis  quae  re8[nrationi  foetus  mamma- 
fium  inserviunt,  Hafniae.  1837.)  weicht  insofern  von  Weber* s  Schilderung  ab,  dass 
er  das  Oe/Ssssystem  der  Piacenta  uterina  'nicht  in  gleich  anfangs  dicke  Venetistämme, 
flondeni  in  ein  eben  so  feines  GapUlargefasssystem  übergehen  lässt ,  als  in  den  Zotten 
der  Piacenta  foetaÜs  vorkommt  Der  Punct,  auf  welchen  es  am  meisten  ankommt, 
und  wetefaer  nach  den  Ansichten  von  Weber  und  Etchricht  sich  gleich  bleibt,  ist  die 
NichtcommunicaUon  des  embryonischen  und  mütterlichen  Gefasssystems.  Soll  bei  der 
Nichtoommunication  der  embryonischen  und  mutteiükshen  Blutgefässe  das  Embryo- 
blut aus  dem  Mutterblute  Stoffe  aufnehmen,  oder  dahin  ai)geben,  so  kann  dieses  nur 
durch  Endosmose  geschehen,  und  die  auswandernden  Stoffe  haben  somit  zweifache 
Oefisswandungen  zu  durchdringen.  Physiologische  Thatsachen  sprechen  gleichfalls  zu 
Gunsten  des  Abgeschlossenseins  beider  Gefasssystems  und  es  gehört  nur  ganzliche  Unwis- 
senheit mit  feineren  mikroskopischen  Gefässverhältnissen  dazu,  um  noch  an  einen 
Debergang  des  Blutes  aus  der  Mutter  in  den  Embryo  zu  glauben  (Serres), 

Man  kann  sich  die  Wechselwirkung  zwischen  Embryo-  und  Mutterblut  so  vor- 
stellen, wie  jene  in  den  Lungen  zwischen  dem  venösen  Blute  und  der  atmosphäri- 
schen Luft,  nur  handelt  es  sich  in  der  Piacenta  nicht  blos  um  den  Debertritt  gasför- 
miger Stoffe,  sondern  auch  wirklicher  fjahrungsbestandtheiie.  Es  ist  deshalb  immer 
nur  figurlieh ,  die  Piacenta  einen  PiUmo  uterimti  zu  nennen. 

Insertioosanomaüen  der  Piacenta  können ,  zur  Zeit  der  Geburt,  für  Mutter  und 
Kind  sehr  geiShdich  werden.  Sitzt  die  Placcata  auf  dem  Muttermunde  fest,  die  soge- 
nannte Baeenla  praevia,  (ein  Fall,  der  sehr  gegen  die  lünstülpungsansicht  der  Deci- 
dam  Vera  zur  rfftexa  spricht,  indem  eine  solche  Einstülpung  das  Ei  nicht  bis  auf  den 
tieCrten  Punct  des  Uterus  herabkommen  lässt),  so  muss  bei  der  Erweiterung  desselben 
im  Beginne  der  Geburt,  die  Piacenta  theil weise  aus  ihrer  Verbindung  mit  dem  Uterus 
gewaltsam  gerissen  werden,  und  eine  Blutung  entstehen,  welcher  nur  durch  Beschleu- 
nigung der  Geburt  mittelst  kunstlicher  Lösung  der  Piacenta  Einlialt  gethan  werden  kann. 

Im  Jahre  1844  trat  Kiwisck  (Bericht  über  die  NaturforscherversaQmluiig  zu  Gratz, 
p.  270,  und  dessen  Beitrage  zur  Geburtskunde,  Würzburg  18460  mit  einer  von  S,  H> 
Weber  abweichenden  Ansicht  über  die  Art  der  Verbindung  zwischen  Piacenta  und 
Uterus  aut  Er  laugnet  die  Pore  uterina  placentae,  und  nimmt  dagegen  an ,  dass  die 
Venen  des  titerus,  an  der  der  Piacenta  entsprechenden  Stelle,  mehrere  Schichten  weiter 
und  anastomosirender  Kanäle  biklen,  von  denen  die  innersten  so  oberflächlich  ver- 
laufen, dass  sie  nur  von  einer  dünnen  Ulerusscfaiehte  bedeekt  werden ,  die  sie  end- 
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kdi  w  vkin  SicUeo  ioachiefter  Rkhlong dnrchbahicii,  mxi  mit  ofliBiiea  Mündnogn 
aa  der  iiMvn  Cteratwand  eoA^eo,  wodurch  diese  eio  8ieiMu1i§;es  Ansebm  erhiH 
Kf  f^anrnM  ßteMSt  i$t  an  (fieae  Siele  des  Ctemi  lingsom  durch  Zellgewebe  ao  ai^^ 
dieKs  dm  Austritt  des  Bkiles  aas  deo  OterinalfefieQ  nkht  hmdert  Dai 
loait  die  eooTcxe  Oberilithe  der  ifarniüi  ßtetmäu  und  beapoll  dieCapl- 

einer /tasnta  Hi^rM  (welehe  ffiUO 

&  wii«  aehr  n  woBBcha.  da«dieae  Aolbasang  des  Yerhiltiiases  der 

aivaH  warftetmKt,  eineo  bü  diesen  GcgCBstande  Tertraateo  Anatomea  nr 

SBfyfiltigm  CBlennchaQg  des  Gcflemlawles  hfrtiwntfn  möchte.  — 

Als  Jfeser  Bogn  schoa  um  Drache  bereit  Ia&  kam  oiir  C.  IFil/<  AbhandL:  6a- 

ffcimttlugie  der  JV«afaas,  Wordtu  IStt,  snr  fland,  welche   ober  diem 

A«6chlttBae  liefcrt.  IPBf  stimmt  ia  so  fern  BBtUmdl  obeniD^ 

des  mnUsriKhen  Mnks  imi  die  GsipillaigefiMO  der  JltaMsto 

Er  iMd,  da»  die  Venen  der  Gebärmotkrtiietla  zwiachendieGaty. 

mn  aftftbald  ihre  Wände  m  veriieren ,  und 
die  lauen  der  Catriedsnen  an  cisieBaen,  thsils  aber  am  gaoien 

iy  welches  lahlraiche  Sdteo- 

«criieren  nach  koneran 

Tcriaaieter  Wandm^en^  nnd  lassen  te  Btnt  frei  in  die  ZwiachemaaDie 

Das  landeefisB  nnd  seine  Assle  besüaen  ein  aus  einer  einfi- 

Oie  ühi^  Gefisswand  besitzt 
die  Dncsian»  nnd  besteht  ans  hinssen  Faaem,  oul  aingesirea- 

Zdleoy  wekhe 


Der  XabeUtrang  odkr  die  3^nbei$€hn«r.  fmmiemhummtüicaät, 
kl  im  rtätm  EMkrp&  ca  ümitl  im  Uidcv&sMi.  mtkkt  4tm  Mirtlerfaichen 
mit  6im  Fmin  i »  ii  TtrUidm^  hrvn.  Scimr  liapr  sÜHUt  g^ewöknlich 
■ii  der  ^  EaArTvi  üMm,  mnd  heW^  so^l  im  llilld  IS  ZoU,  jedoch 
sind  AffiBHhm»  &$<r  Sf^  s^fa*  siwdUBcL  Max  bat  Xabelstringe  von 
2'a  ÜB  Liap  gtitthtm  ^Gmäkmmi\  «id  iai  dtr  patklojgUch-aBttomischen 
SflBmiH^  n  Waa  b timdf I  äch  mmt,  Atr  iker  i  Schah  bmg  ist.  Seine 
Mckt  Twäi  ^i«  d:r  dM5  kkdM«  Favvr»  b»  n  iemer  dr$  Damneiis.  — 
Die  ffür  EiMcii^  df$  XaM^tr^nc»  fi*  luMch  mä  4ir  tUUmg  des 
SAfikiL  jflDf  ffn^dp«  w-^  <3c4i  der  Embryo  v«  4fr  EnMnse  abnucbnü- 
ra  bfnoiU  orf  fif  jik  dna  UxlMfjbf  drs  Em^vyt-»  knm&fvwadisene  Al- 
Umifli^  Bdt  flrtr  &f^^«  Ailfrif  iii»d  iiaSMdkt%  \mt  bis  an  die  innere 
Fihc^  de«  Chovii  $«iaai{1<,  und  ja  tmtm  ^xta^  iiüktmfty  wibrend  ihre 


«  £««  3(aMnif(»fm.  ^  «rf  F«tag<wmpf  dtr  fceidf  Artemt 
dff  Edhryfk  gAfftsadfriamiti  FÜptIk  dg-vaidcifn  Bauch- 
Xid»ül  Wruf ,  }<9rfU!it  dra  XnM^Crbifr  •  it  v(jck»i  sie  keine 
akf^^M-k  «raioerr  k  hk'It  wt^urtr  ^cärsadtcacRranfvtt  Windongfii 
Wwii  'wMiic^  mii  nies  lai; Anc  ktthsa  Tfnir«aE«^rm  die  SgUiD' 
m  MK  ZiOkA  JB  hAdim.  Ali  4tr  EinftiBaiafJk  s  iüt  Hnwala  conmott- 


i.  281.  Nabelstrang.  5^5 

ciren  sie  durch  einen  dicken  Verbindungszweig.  Die  rechte  Arieria  unMli- 
cett$  ist  gewöhnlich  kleiner  als  die  linke. 

b)  Eine  Nabelvene.  Sie  liegt  in  der  Achse  des  Nabelstrangs ,  ist  volu- 
min&aer  als  die  Arterien,  und  klappenlos.  Die  Spiraltouren  der  Nabelarterien 
umwinden  sie  (vom  Embryo  ausgehend)  meistens  von  links  nach  rechts;  — 
unter  82  Nabelsträngen  war  dieses  nach  Hunter  28mal  der  Fall.  Sit  läuft 
innerhalb  des  Embryo  vom  Nabel  zum  vorderen  Theile  der  Fossa  longitudi- 
natts  einistra  der  Leber,  und  i$t  während  dieses  Laufes  im  unteren  Rande 
des  Ug.  euepenMrium  eingeschlossen.  Am  linken  Ende  der  Querfurche  der 
Leber  angelangt ,  theilt  sie  sich  in  zwei  Zweige ,  deren  emer  sich  mit  dem 
linken  Aste  der  Pfortader  verbindet,  der  andere,  kleinere,  durch  den  hin- 
teren Theil  der  linken  Längenfurche  als  Ductus  tenasus  AratUä  zum  Stamme 
der  unteren  Hohlvene  tritt.  Zuweilen  ist  die  Nabelvene  doppelt,  was  bei  den 
meisten  Säugethieren  immer  der  Fall  ist. 

c)  Die  Warthon  ^cht  Sulze.  Sie  ist  eine  gallertige,  durchsichtige  Masse, 
welche  die  Lücken  des  die  Blutgefässe  verbindenden  ZellstoiTs  einnimmt,  und 
stellenweise  in  grösserer  Masse  angehäuft)  die  sogenannten  falschen 
Knoten  des  Nabelstrangs  bildet. 

d)  Die  Scheide  des  Nabelstrangs.  Sie  wird  durch  die  Einstülpung  des 
Amnion  gebildet,  und  geht  an  der  Peripherie  des  Nabels  in  die  Integumente 
des  Embryo  (nach  E.  fl  lieber  in  die  Epidermis)  über. 

Bei  sehr  jungen  Embryonen  enthält  der  Nabelstrang  noch  den  Ductus 
mnphalo-^ntericus  nebst  den  Vasis  omphalo-mesentericis. 

Nach  Hvnter  und  Cruikshank  soll  sieb  uoch  eine  Spur  des  ürachus  als  weisser 
Faden  im  Nal)elstraDge  vorßnden.  Das  Vorkommen  von  Nerven  ist  durch  die  Untersu- 
ofaungen  von  Sehoti  (die  Controverse  uk)er  die  Nerven  des  Nabelstranges,  Frankfurt. 
1836.)  und  Valentin  (Repertorium.  11.  Bd.  pag.  151.)  comtatirt.  Sie  stammen  aus  den 
Liebergeflechten  (für  die  Umbilicalvene) ,  und  aus  dem  Plexug  kifpogasiriau  (für  die 
CJmbilicalarterien).  Valentin  hat  sie  im  Nabelstrang  3 — 4  Zoll  weit  vom  Nabel  mikrosko- 
pisch nachgewiesen.  Die  Lymphgefasse  sollen  von  Fohmann  {Tiedemamn  und  Trevira- 
mtu  Zeitschrift.  IV.  pag.  276.)  injicirt  worden  sein.  Wie  bei  so  vielen  Fofamann'schen 
Präparaten  ,  von  welchen  ich  Einsicht  genommen,  bleibt  es  auch  hier  unentschieden, 
dh  die  Räume,  welche  im  Nabelstrange  mit  Quecksilber  gefQllt  wurden,  Lymphgefasse, 
oder  (was  viel  wahrscheinlicher  ist)  ZellgewebzeUen  sind.  —  Durch  Reizung  mittelst  des 
elektromaguetischen  Apparates  hat  KSOiker  sehr  intensive  Contractionen  in  denGefSssen 
des  Nabelstranges  entstehen  gesehen  (Mittheilungen  der  Zürcher  naturforsch.  Gesellschaft, 
1848.  %.  lieft). 

Zu  grosso  Lange  des  Nabelstrangs  veranlasst  verschiedene  Uebelstande.  Diese  sind : 
a)  Umschlingung  desselben  um  die  Körpertheile  des  £mbryo  (Hals,  Schulter, 
OKedmassen).  Ist  die  Umschlingung  mit  Einschnürung  verbunden,  so  kann  es  bis 
zur  sogenannten  spontanen  Amputation  der  Gliedmassen,  oder  Strangulation  des 
Embryo  kommen.  /?)  Wahre  Knoten,  wie  beim  Knüpfen  eines  Fadens.  Die 
Bewegungen  des  Embryo ,  der  sich  in  seinem  laugen  Nabelstrange  verwickelt ,  bedin> 
gen  die  Cmschlingungen ,  und  das  Durchschlüpfen  desselben  durch  eine  Schlinge,  die 
Knoten.  Beide  Fälle  sind  mit  Störungen  des  Kreislaufs  im  Nabelstrange  verbunden, 
and  können  das  Absterben  der  Frucht  veranlassen.  ^)  Vorfälle.  Sie  entstehen,  wenn 
bebn  Sprengen  der  Amnionhlase  im  Anfange  der  Gebart  das  abströmende  Fmchtwas- 
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scr  dcu  NabcLstrang  mit  sich  beraiisscbwemmt.  —  In  den  durch  Anhäufung  von  Whir- 
loD*scher  Sub:e  gebildeten  falschen  Knoten  ,  welche  gar  nichts  bedeuten,  macht  ge- 
wöhnlich eine  oder  beide  Nabelarterien  eine  seitliche  Schlingenbiegong. 

Der  normale  Geburtsact  geht  gewöhnlich  in  der  Weise  vor  sich,  dus  die  Eihäute 
am  Muttermunde  platzen  (Sprengen  der  Blase),  das  Fruchtwasser  abfliesst,  und  hienof 
der  Embryo  praevia  cttpiie  ausgestossen  wird.  Die  Eihäute  mit  dem  Mutterkuchen  fol- 
gen in  einer  längeren  oder  kürzeren  Pause  nach ,  und  werden  deshalb  von  den  Ge- 
burtshelfern Nachgeburt,  Secimdhuie,  genannt 

§•  282.  VeräoderuDgen  der  Gebftrmatter  in  der  Schwangerschaft. 

Die  Gebärniutter  nimmt  während  der  Schwangerschaft  an  Grosse  and 
Gewicht  zu,  sie  wird  also  nicht  blos  passiv  ausgedehnt.  Nach  Meckefß  an 
zwölf  Gebärmuttern  nach  regelmässig  erfolgter  Niederkunft  vorgenommenea 
Wägungen,  war  das  Gewicht  derselben  im  Minimum  zwei  Pfund,  und  verhielt 
sich  zu  dem  einer  nicht  schwangeren  Gebärmutter  wie  24 : 1.  Die  Dicke  ihrer 
Wandungen  nimmt  in  den  ersten  Monaten,  wiewohl  nicht  bedeutend,  zu, — gegen 
das  Ende  der  Schwangerschaft  aber  so  weit  ab,  dass  sie  an  den  dünneren  Stellen 
(um  den  Muttermimd  herum)  nur  zwei  Linien  beträgt ,  und  deshalb  Einrisse 
derselben ,  namentlich  bei  Erstgebärenden ,  fast  regelmässig  vorkommen. 

In  den  ersten  beiden  Monaten  rückt  die  vergrösserte  und  dadurch  schwe- 
rer gewordene  Gebärmutter  tiefer  in  das  kleine  Becken  herab,  ihr  Mutter- 
mund ist  leichter  zu  fühlen,  und  die  ganze  Vaginalportion  ist  stärker  nach 
rückwärts  gekehrt.  Der  Unterleib  wird,  dieses  Herabrückens  des  Uterus 
wegen,  etwas  flacher,  und  die  Nabelgrube  sinkt  ein.  Vom  dritten  Monate 
an,  wo  sich  die  Placenta  bildet,  hat  der  Uterus  im  kleinen  Becken  nicht  mehr 
Raum  genug ,  er  erhebt  sich  durch  sein  eigenes  Wachsthum ,  die  Vaginal- 
portion wird  nachgezogen,  und  ist  schwer  mit  dem  Finger  zu  erreichen.  Der 
Grund  ist  im  vierten  Monate  etwas  über  dem  Schambogen  zu  fohlen.  Im  fünf- 
ten Monate  steht  er  zwischen  Schamfuge  und  Nabel,  im  sechsten  in  gleicher 
Höhe  mit  dem  Nabel ,  im  siebenten  über  demselben ,  im  achten  und  neunten 
erreicht  er  die  Herzgrube,  und  im  zehnten  (Mondmonat)  steht  er  wieder  tiefer, 
zwischen  Nabel  und  Herzgrube.  Die  Banchdecken  werden  dadurch  kugelig  ge- 
wölbt, die  Nabelgrube  hebt  sich,  die  Nabelfalten  glätten  sich.  Die  Vaginalpor- 
tion wird  allmälig  zur  Vergrösserung  des  Uterus,  der  Canalis  cervicis  zarYep- 
grösserung  der  Uterushöhle  verwendet.  Der  Muttermund  öflhet  sich  vom  fünf- 
ten Monat  angefangen,  und  ist  in  letzter  Zeit  so  weit  geworden,  dass  man 
mit  dem  Finger  die  gespannte  Blase  der  Eihäute  fühlt.  Die  vordere  and  hin- 
tere Lefze  des  Muttermundes  sind  ausgeglichen,  und  der  Muttermimd  ist  eine 
runde  OeOhung  geworden.  —  Das  Gewebe  des  Uterus  verändert  sich  auffal- 
lend. Seine  Muskelfasern  werden  deutlicher,  röther  und  in  mehrfache  Schichten, 
besonders  am  Grunde,  getheill,  zwischen  welchen  die  starken  Venennetze  Platz 
greifen.  Zu  den  im  nicht  schwangeren  Uterus  schon  vorhandenen  Muskelbüa- 
dehi  konmien  neue  hinzu.  —  Die  Arterien  erweitem  sich  ungleichfonng, 
werden  zugleich  länger  und  drehen  sich  in  Spirallinien  mit  häufigen 
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loBgen  auf.  Gm  jungfräulichen  Uterus  sollen  die  Arterien  zwar  geschlängelt, 
aber  nie  in  Spiralcurven  verlaufen.)  —  Hat  der  Uterus  durch  die  Geburt  sich 
seiner  Bfirde  entledigt,  so  zieht  er  sich  so  rasch  zusammen,  dass  er  schon 
in  der  ersten  Woche  nach  der  Entbindung  auf  seine  früheren  Durchmesser 
zorfickgeführt  erscheint.  Die  spiralcn  Krümmungen  der  Arterien  ziehen  sich 
an  einander  (die  Spirale  wird  schärfer  gewunden  und  zugleich  kleiner)  und 
nähern  sich  so  sehr,  dass  eine  Arterie  wem'gslens  stellenweise  wie  per- 
lenschnurartig erscheint  iBriquet)-  Die  Venen  haben  eine  viel  grössere  Capa- 
citit,  als  die  Arterien,  und  geradelinigen  Verlauf.  Merkwürdig  ist  es,  dass 
nicht  blos  die  Venen  der  Gebärmutter,  sondern  auch  die  benachbarten  Organe 
(Scheide,  Harnblase,  breite  Mutterbänder)  eine  höhere  Entwicklung  erfah- 
ren, und  unter  den  Gebäruiuttervenen  jene  des  Grundes  (der  Placenta  ent- 
sprechend) sich  viel  mehr  erweitern,  als  die  des  Halses.  Sie  veriängem  sich 
auch  nadh  Weber  in  die  Grundlage  der  Piacenta  uterina ,  und  dringen  als 
äusserst  feinwandige,  aber  grobe  Stämme  zwischen  die  Lappen  (Cbip/edo- 
net)  der  Placenia  foetalis  ein,  weshalb  sie  bei  der  Geburt ,  wenn  sich  die 
Placenla  fbetalis  von  der  Gebärmutter  trennt,  abgerissen  werden  und  die 
Blutung  bedingen,  welche  jeden  Geburlsact  begleitet,  und  ihn  längere  oder 
kürzere  Zeit  (zugleich  mit  serösen  Absonderungen  des  Uterus  als  Wochen- 
fluss,  Lüchid)  überdauert.  Die  Nerven  des  Uterus  werden  nach  Tiedetnann 
in  der  Schwangerschaft  zahlreicher,  und  es  sind  vorzugsweise  die  Hemak^- 
sehen  Fasern,  welche  durch  ihre  Vermehrung  die  grössere  Entwicklung  der 

Uterinabierven  bedingen. 

Die  Vergrösserung  der  Geliärmatler  kaoo  nur  fladurcb  vor  sicti  gelieo,  dan  die 
Organe,  weidie  sie  beschräiikeii  lucuitefi,  aiis  ihrer  Lage  weichen ,  und  dadarch  das 
topographische  Verhaltnns  der  Baurfaeiogewdde  geändert  wird.  Die  Gedärme  sind 
aaf  die  Seiten  ansgcwidien ,  die  Rippenweidien  sind  deshalb  voUer,  der  Ctems  liegt 
an  der  vorderen  Banchwand  dicht  an,  und  kann  leicht  gefiiblt  werden.  Man  uberzeagt 
sich  eben  so  leicht  durch  das  Gehör,  dass  der  Embryonalkrci^lauf  einen  schneiirren 
EbytIiniBS  hat^  als  ans  dem  Puls  der  Mutter  gefolgert  werden  kann,  fsiN'icht 
gegen  die  GefisseomoHinieatioo  zwischen  Mutler  und  Kind).  Der  Druck  auf  die  Kin- 
geveide  eneugt  Störangen  der  Verdauung,  auf  den  Nasldann  StubSventopfun^  auf 
GaHengeGae  GdbsochL  auf  äit  Harnblase  l'oregelmasBigkeiten  in  <ler  Innotikt 
;,  aaf  die  %'enen  des  Beckens  Varir^HÜalen  der  Strpkemn  imienut,  auf  die  Lymph- 
dfÖKB  ebendaaettHt  Oedem  der  Küsse,  —  Zufalle,  weirbe  UMislens  «ich  uaaAfsm, 
wena  durch  eine  längere  Zeit  tMobacfalele  Ruckenlace,  dß^  Druck  der  f^etworntter 
auf  andere  Gefaikle  gefichlet  wird.  Die  Bewegung  dei  Zwercfaiefls  wird  ebenfolls  l^^in 
trächtigtf  Geben,  Luifen,  Stjefttnsteigeo,  «ird  bäufig  nicht  gut  fertruen;  der  (»viz 
ist  wackelnd,  mit  stark  ge*t/«ckteni  Bücken,  um  die  .Sctmerpunctslifje  de«  nach  \*^u 
hrlMfflfn  Leibes  noch  zwuchito  den  Fo^whlen  drjrrhUlkn  zu  macfaeii,  etc. 


$i  283.  Lagf  des  Embrjo  in  Äff  OUnnoitür. 

Hnl  der  Embryo  enuBal  t'mt  b^lioiint«'  Lag^  «-ing^nomnifrn .  d.  h.  ^ine 
soidbe,  in  «reiche  er  inaer  iriH^r  zurücU^fart,  wenn  er  ftie  dflrcb  ^Ih-t 
lhü%e  Bevegong  oder  dirdk  ioacere  Veranlaftimigeii  üi  eine  2>it  väztt^ 
ka  htf,  io  iit  diese  ä  der  weiUw  grd  Mren  MekrzaU  der  Füle  dne  Mrfck^, 
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dasa  der  Kopf  nach  abwärts  und  der  Rücken  nach  vorn  gekehrt  ist.  Es  scheint 
der  Häufigkeit  dieser  Lagerung  ein  rein  mechanisches  Verfaältniss  zu  &uiide 
zu  liegen.  Der  Kopf,  als  der  schwerste  Körpertheil,  sinkt  nach  unten ,  und 
der  stark  gekrümmte  Rücken  legt  sich  an  die  vordere  Uteruswand,  weil  diese, 
der  Nachgiebigkeit  der  Bauchdecken  wegen,  weiter  ausgebaucht  ist,  ab  (Ge 
hintere,  welche  durch  die  nach  vorn  convexe  Lendenwirbelsdule  beschrinkt 
wird.  Da  der  Kopf  des  Embryo  gegen  die  Brust  geneigt  ist,  so  wird  das  Hin- 
terhaupt —  nicht  die  Stirn  oder  dasS  Gesicht — auf  dem  Muttermande  stehen, 
und  zuerst  bei  der  Geburt  vorrücken.  Man  fühlt  deshalb  beim  Toochiren  vor 
der  Geburt  die  kleine  Fontanelle  (Hinterhaupt-Fontanelle)  im  Muttermande. 
Der  gerade  Durchmesser  des  Kopfes  kann  aber  nidit  im  geraden  Becken- 
durchmesser  liegen,  da  letzterer  zu  klein  ist  Der  Kopf  muss  abo  schief 
stehen ,  was  durch  die  Richtung  der  ebenfalls  leicht  zu  fühlenden  Ffeihatii 
erkannt  wird«  Es  ist  noch  nicht  ausgemittelt,  warum  die  sduefeSteHong  des 
Kopfes  meistens  (unter  vier  Fallen  dreimal;  mit  dem  linken  schiefen  Becken- 
durchmesser  des  Beckeneinganges  übereinstimmt,  d.  h.  das  Hinteribnpt  der 
Frucht  gegen  die  linke  Schenkelpfanne,  das  Gesicht  gegen  die  rechte  Slfm- 
pkiftis  saerthiiioc«  gerichtet  kt.  (Nach  ScktreiffkAuer  soll  der  Grvüddavoi 
in  der  grosseren  Länge  (t)  des  linken  Beckendurchmessers  liegen.)  Diese 
Lagerang  ist  die  einzig  normale ,  und  gefihrdet  den  Gebortsact  an  wenj^- 
sten.  Sie  kommt  nach  Dtsotmeiwx  unter  1000  Geburtsfillen  96S  aal  vor* 

Die  Gesicht^age  der  Frucht  ist  schon  weniger  günstig,  da  wegen  dtf 
zum  Nacken  zurückgebogenen  Hinterhaupts ,  nebst  dem  senkrechten  Dvch- 
mf  sser  des  Kopfes  zugleich  der  Hais  in  das  Becken  tritt ;  anch  ist  die  Dre- 
hung des  Kopfes  im  Becken  fu  eiche  geschehen  nuss,  dannit  die  laaccnDvth- 
mej^er  des  oblongen  Kindskopfes  in  die  langen  DarchBe«ser  des  Becfcnf 
faUen""  sdiwieriger,  wenn  die  dvch  ihre  Erhabenheiten  onregefanissife 
stens  nicht  eleichformir  eewolb?e^  AnÜitzliache  sich  drehen  soO  •  ab 
das  glatte  und  kugelige  Hinterhaupt  diese  Drehmg  ansnühra  haL  Bre 
Hanfai^eit  verhalt  sich  zn  jener  der  Rinterhaaplhge  nach  Csrm  wie  1 :  91 

Die  Steisslagx^  bringt  den  Nachthea  mit  äkh.  da«s  der  an  schvfrün 
zn  gebarende  Theil  der  Fracht  —  der  Kopf  —  znlelit  entwickelt  wird, 
die  dnrvh  frühere  Anstrengw^en  erschöpfte  Expvbntraft  4rr 
hinig  nicht  nwk^  «nekht.  «ad  deshdh  «e  Getavf  dwchfi 
werden  bmis«.  Gehl  die  Xabebchnnr  zwischen  den  Ft<^<fn  dvch,  lai  wvd 
sie  «khl  cefot«  m>  winl  dr-r  anf  ihr  rettende  Embrvo  N»  Mnes  Merr^r- 
kiMMaen  sie  so  c\^«prnun*n«  da^^»  rnterbrechnng  d^  Krytf/-wiW  eniftü, 
wvkhe  naa  so  gefihr&hifrf  FoItmi  für  dj:«  Lfb<n  d^>  E»&f5  ki&<n  wird, 
;ils  Atr  loch  ia  itr  GeMrautfSer  vi^rweikniie  ko^  m:h£  ähoKm  kam.  mk 
thfes  Vo«sCftiWn^hen  Af:^Krft$Linfs  mf  a>f«Mi  W^Ttn   tevh  iuLwert 


r  jgflftrtA>  v^sn  äc»ie  lizK,  ick  wwn. 


f.  184.  Litonihir  der  EingeweideMlro.  M9 

m  toUnelieD,  desseo  Name  üMm  erklart,  wo  er  (Nat  bist.  VII.  8.) 
ugit  ia  pedes  piooedere  naaeeDtem  ooolra  nataram  est»  quo  argumento  eosafipellavere 
J§Hmmf,  nt  megre  pmios,  Krmue  (kriHach-elymolog.  Lex.  fiag.  39.)  leitet  den  Atis- 
droek  von  vy^m  innu^  oyQinnu,  wilde  Stute,  ab,  weil  die  griechiicben  Moma- 
deo  eo  viel  Gelegenheit  hatten,  das  Werfen  der  Stuten  ui  beobachten,  und  dabei  zwei 
F&ne  voranskommen  sahen. 

Analoiniseh  physiotogische  Ortheile  über  die  verschiedenen  Fruchtlageu  enthält 
Atf^dKft*«  Physiologie,  3.  Bd.  f.  486. 

S.  284.  Literatur  der  Eingeweidelehre. 

y.  Verdauungsorgane. 

Die  LiteratiDr  des  Verdauungsorgans  besieht ,  mit  Ausnahme  der  aus- 
fuhriickeD  anatomischen  Handbücher,  grösstentheils  nur  in  Specialabhand- 
longen  Aber  die  einzelnen  Abschnitte  dieses  Systems.  So  weit  es  sich,  dabei 
über  Structurverbältnisse  handelt ,  sind  nur  die  neueren  Arbeiten  brauchbar. 
Eine  vortreffliche  Zusammcnstellcmg  alles  Bekannten,  und  eine  reiche  Fund- 
gmlTe  eigener  Untersuchungen  über  sämmtliche  Eingeweide  ist  Huschkes 
Eingeweidelehre.  Leipzig.  1 844.  —  Henk^s  Gewebslehre,  und  die  physiolo- 
gischen Handbücher  von  Müller^  Wagner,  Valentin^  enthalten  einon  Schatz 
von  mikroskopisch-anatomischen  Beobachtungen,  und  das  grosse  Drüsenwerk 
von  /.  AfÜUer  (De  glandulanim  secementium  structura.  Lips.  1830.  Toi.)  ist 
noch  inmier  die  Grundlage  für  mikroskopische  Studien  über  den  Bau  der 
Eingeweide,  obwohl  einzelne  Details  desselben  nicht  mehr  richtig  sind. 

Kopf-,  Hals-  und  Brusttheil  des  Verdauungsorgans. 

J.  B.  SMMy  diss.  eistens  historiam  systematis  salivalis,  etc.  Jenae.  1797.  4. 
£L  H.  Weber,  über  den  Bau  der  Parotis  des  Menschen.  In  Meekett  Archiv.  18t7. 
C  H.  IHomdi,  die  Funetionen  des. weichen  Gaumens.  Halle.  1831.  4. 
F.  M.  BitUeff  neue  Beobachtungen  über  die  Bewegungen  des  weichen  Gaumens.  Dor- 

pat  1838.  4. 
Watt,  anatomkial  views  of  the  mouth ,  larynx  and  fanees.  Lond.  1809. 
Sebtutimi,  recherches  anat.  physiol.  etc.  sur  les  glandes  labiales.  Groning.  1842.  4. 
a  Tk  TemrhuUf  neue  Untersuchungen  über  den  Bau  des  menschlichen  Schlund-  und 

Kehlkopfes.  Leipiig.  1846  & 
Die  alleren  SchrifleD  von  Wkarlom,  N.  Stemo,  Nuek,  vm  Uorne  ^  C.  BmrlMimn, 
Vater,  A.  F.  WaUer  über  die^Ausführangsgange  der  Speicbekirusen,  haben  nur  ge- 
scfaiGfatlicfaes  Interesse. 

Zunge. 
S,  31.  Sämmerria§,  AbbikJung   der  menschlichen  Geschmacks-    und  Spracborgane. 

Frankfurt  am  M.  1806.  fol. 
J,  E.  Gab^,  diss.  de  Unguae  papillis,  etc.  BeroL  1827.  4. 
ü.  r^üriep,  de  lingua  anatomica  quaedam  et  semiotica.  Bon.  1828.  4. 
Mager,  neue  DBtersuchungen  ete.  Bonn.  1842. 
fteJMekmamm,  de  novis  sub  lingua  bursis  mucosis.  Norimb.  1841.  8. 

Magen  und  Verdauung. 
E,  Hmme,  od  tiie  gntrie  glands  of  the  human  stomach.  in  Phik».  Traosact  1817.  und 
in  MttMTe  Archiv.  IV.  Bd. 
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L.  Buehogl  über  deo  Bau  der  Magenschleimbaut,  in  MMOer'g  Aithiy.  ISSa. 

A,  Wßtatmm^  diss.  de  digestione  noonidla.  Berol.  18S9.  8. 

J.  il.  Sberitt  Physiologie  der  Verdauung.  Wureburg.  1834.  8. 

7.  Sekwmmt  über  das  Wesen  des  Verdauungsprooesses.  BHUler'»  Archiv.  18Sft. 

^.  FRppenkeimj  lur  Kenntniss  der  Verdauung.  Breslau.  1839.  8. 

DarmkanaL 

J.  (X  Peper,  exercitatio  anat  de  gland.  intestin.  Scaphus.  1677.  8. 

J.  C  Bnawer,  novanun  glandularum  intestinalium  descriptio.  in  MunelL  acad.  nat 

curios,  I>ec.  D.  1886. 
C.  F.  lAuhri§^  icones  cairitatum  thoracis  el  abdominis.  Ups.  1789. 
J»  N.  LkberkiUtm^  diss.  anat  pbysiol.  de  iabrica  et  actione  viDorum  intest  Logd.  Bat 

1745.  4. 
L.  BSkm,  de  glandularum  Intestinalium  stnictura  penitiorL  BeroL  1835.  4. 
J.  GMmkmkt  Nmmmii^ ,  de  prooessu  vermiformL  Gfoning.  1840.  8. 
C.  0«  iSMiMteer,  experimeota  de  sensibilitale  et  functionibus  inlest  crassi.  Ups.  1841. 4. 
jr.  J.  WHerj  ober  die  VaWula  coK,  im  Oi^an  für  die  gesammte  Heükonde.  1843.  %  Bd. 
Pk.  ißdäekhrpf,  de  glandulis  Brunnianis.  1846.  4. 

Die  alteren  Abhandlungen  von  Kerkrhi§^  Trem,  Heiner  und  JUUm  vbtt  die  Falleo 
der  Darmschleimhaut,  von  Heiri§  und  UdberkOm  über  die  Darmaottcn,  von  Jtad 
und  JVSdMI  Ober  die  dicken  Gedaime,  von  BkfOtmd  und  AAm  über  die  Blotgelisse  der 
OediAiM,  sind  durch  Amüp^"«,  MedteTs,  nsmm§er\  muhrs  und  Anderer  Arbetta 
werthlos  geworden. 

Bauchfell  und  dessen  Daplicatoren. 

F,  M.  Limfemkeek^  comment.  de  stroctura  peritooei,  etc.  Gotting.  1817.  loL 
C  J.  Amt,  anatomisehe  Abhandlung  über  das  BanchlBn.  Stuttgart   1838.  8. 
€.  M.  Mtfer^  anatoHusche  Beechraboag  des  Banchfidk.  Berfin.  183t. 

G.  &  luak,  das  MesenteriuB,  dessen  Stractar  and  Bedeotang.  Wonboig.  1833.  3. 
J,  Mirr,  über  den  Cnprang  der  iNetie  und  ihr  Yerbütaiss  mm  PenlosMalBMik,  io 

J^tMTs  Archiv.  1830. 
JT.  C üf wMiiif »  eoawi.  de  Awciionib«  oneutoriMp.  Gott  1836.  4. 
ü.  JWryer,  ülter  das  Vorioaunen  eines  Proeessut  peritoaei  vaginalis  heöi  weibieheii 

Fötus,  in  maaer's  Archiv.  1845. 
Simmthche  SchriAen  üImt  chiiwgisdie  Aniteiif  geboren  rkmitJk  bieher. 

Leber* 

r.  «enw.  the  anatomy  and  phvÄobgy  of  tbe  lerer,  in  Pbilos.  TraKict  1833.  P.  E 

C  JT.  WHer ,  über  den  Bau  der  Leber,  in  JUifty'«  Aicüv.  1843. 

flL  Kfwkeitktrpt  l3nler9Kbungeo    über  den   feineren   Baa    der  SDeBScbfioben   Lriief. 

JW»r>  AicNv.  1843. 
rr«m.  in  mmttM  Archiv.  1845.  pag.  534.  (Sprkbt  sieb  fir  Unde,  Wiscbertwwiy 

Anfinge  der  GaUenkanilcbcQ  a«.) 
L.  J.  Bmäm.  de  stiwtara  sabtiliori  bffitif  Tr^  ad  Bb  1845. 
€erl«*.  GewebeMre.  pag.  t71.  se^. 

.1.  Mms.  übtr  den  Baa  der  Leber,  in  JMbr'«  Archiv.  181t.  pig.  151. 
X.  ITiiywv,  Bandwürlefbvb  der  PbvMt  Art.  Leber  ven  riiiftii  ffteOr  in  Ben. 

Die  Wetif  nM  JKn^faii^  «wwi,  »te^,  Kirhf.  Awcis,  iilifcia,  C  F.  r«K 
und  fär  die  G<i9eBvait  ohne  Wertb. 

Bavchspeicheldrise  «ad  Mils. 

X  C  Wirmmf ,    iignia   dnctvs 
panrrcaie  ehseriati.  fidev.  1643^  fot 
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F.  TSedemmm,  über  die  Verechiedeubeiteu  des  AuslühruugsgaDges  der  Baucbspeic^iel- 
drosey  io  Meekeft  Archiv.  IV. 

jr.  Malißigldy  de  liene,  in  ejusdem  exercitat.  de  viscerum  struclura.  Bonon.  1664.  4. 
J.  iHUItr,  über  die  Structur  der  cigeDthümlicheu  Körpereben  iix  der  Mite  einiger  pflan- 
zenfressender Saugethiere,  im  Archiv,  für  Anat.  und  PhysioL  1834. 
C  G,  Gieäker,  anat  pbysioL  Untersuchungen  Ober  dio^M ilz  des  Menschen.  Zürich.  1835. 8. 

G.  Rackern,  diss.  de  liene.  Berol.  1839   8. 

Bcmu  in  Lond.  Edinb.  Dubin  pbilos.  magazine.  1843.  Nov. 

Geber  den  SUua  vUcerum  bandeln  alle  chirurgischen  Anatomien  ausfuhrlich,  und 
eine  sehr  getreue  bildliche  Darstellung  desselben  gab  Oruau,  Abbildungen  der  Einge- 
weide der  Schädel-,  Brust-  und  Bauchhöhle  des  menschlichen  Körpers  in  SUu  naturali, 
Maini.  1838.  foL 

//.  Respirationsorgan. 
Kehlkopf. 

/.  D,  Stmtoriniy  de  larynge,  in  ejus  obs.  anat.  Venet  1724.  4. 

/.  B,  Morgagni,  advcrsaria  anat.  Lugd.  Bat.  1723.  4.  adv.  I. 

8.  Tk,  Sömmering,  Abbildungen  des  menschlichen  Geschmack-    und  Sprachorgans. 

Frankfurt  am  M.  1806.  foi. 
F.  G.  Tkeile,  de  musculis  nervisque  laryngis.  Jenac.  1825.  4. 

E,  A.  Limihf  mem.  sur  la  structure  du  larynx,  in  Mem  de  Tacad.  royale  de  med. 
a  Paris.  1835.  T.  II. 

C  Th»  Tourtual,  neue  Untersuchungen  etc.  Leipzig  1846.  8. 

Luftröhre,  Lungen  und  Pleura. 

J.  A,  WöMfahrf,  de  bronchiis  vasisque  broncbialibus.  Halae.  1748. 

F.  D,  Beisseisen,  de  structura  pulmonum.  Argentor.  1803. 

&  Th,  Sommerint  und  F.  D,  ReisseUeny  über  die  Structur  und  Verrichtung  der  Lun- 
gen, 2  gekrönte  Preisschriflen.  Berlin  1808.  8. 

E».  Home,  ßn  examination  into  the  structure  of  the  cells  of  the  human  lungs.  Philos.  Trans- 
acL  1827.  und  G,  Rrnney,  on  the  minute  structure  oflungs.  Med.  Chir.  Transact.  1845. 

A,  B*  Biraräy  t^zture  et  developpement  du  poumon.  Paris  1836.  8. 

J.  B.  Hebe$uireii,  de  mcdiastino  postico.  Lips.  1743.  4. 

A,  W,  DUO,  von  der  Lage  der  Organe  in  der  Brusthöhle.  Breslau.  1829.  4. 

Die  neuesten  Forschungen  über  den  Bau  der  Lungen  enthalten  folgende  Schriften : 

J.  MoteeekoUy  de  M/ilpighianis  pulmonum  vesiculis,  Heidelberg,  1845,  und  in  den 
Holland.  Beiträgen  zu  den  anat  phys.  Wissenschaften.  1.  Bd.  (Auffindung  der  von 
Bet%ms  in  der  Vogellunge  entdeckten  Purietalzellen.) 

Batsignolj  Recberches  sur  ia  structure  du  poumon  de  I'bomme  etc.  Bruxelles.  1846. 
(Trichterförmige  Erweiterungen  der  Enden  der  kleinsten  Luflwega  Moleschon*»  Pa- 
rietalzellen  sind  keine  Ausbuchtungen  der  trichterförmigen  Erweiterungen,  enionnoirs, 
sondern  sitzen  wie  die  Zellen  einer  Honigwabe  auf  jhrer  inneren  Fläche,  daher  der 
neue  Name:  Alveoles») 

A,  Andrkmi,  de  subtiliori  pulmonum  structura.  Trajecti  ad  Rh.  1847.   (Eine  unter 

Sekroeder  van  der  KoUts  Aegide  geschriebene  Inauguralis.  Die  Parietalzellen  sollen 

nicht  blos  mit  den  Infundibulis  (Bossignol),  sondern  auch  unter  sich  communiciren.) 

(Jeher  die  elastischen  und  glatten  Muskelfasern  der  Luftwege  sieh  Gerlach's  und 

Köiliker**  schon  öfters  im  Texte  citirte  Schriften. 

Schilddrüse  und  Thymus. 
J.  J.  SckaUtämlUkTj  über  die  Ausführungsgänge  der  Schilddrüse.  Landshul.  1804. 4. 
A  A,  Wuerit,  diss.  de  gland.  tbyreoidea.  BeroL  1836.  8. 
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Ä.  F.  Boßp  (uod  rUnrp)  über  die  Schilddräse.  TolaneeD  1840. 

A.  Mm§meuy  des  uuges  du  oorp«  thjnoide  dant  Teipeee  bamaioe  et  dtot  Iflt 

feies.  M^.  pres.  a  Facad.  des  scienoes  de  Paris.  184E. 
S.  C,  Imeme^  anat  Dotersachangen  der  Thymus  im  Mensehen  iiiidiaT|^ienB.FhBk- 

furt  am  M.  181 1;  1812.  4. 
F.  W,  Becker^  diss.  de  gland.  tboracis  lympbat  et  de  tbymo  BeroL  18t6.  4. 
A,  Coaper,  anatomy  of  tbe  tbymus  glaod.  Lond.  183t.  4. 
F,  C  Hau§9Udy  tbjrmi  in  bom.  et  per  seriem  animalinm  deacriptio  aaat  phyaol 

Hafo.  18St.  8. 
J.  Smom,  pbysiological  essay  od  tbe  tbymus  glaud.  Lond.  184&  4. 
A.  Ecker,  in  der  Zeitscbrift  für  rat.  Modidn.  VI.  Bd.  und  fl.  FreridUj  über  Gallert- 

und  Colloidgescbwulste.  Gott.  1847. 
Die  veralteten  Scbriften  über  die  Anatomie  der  Athaungsorgaiie  von  A*r.  mk  Afm- 
peudetue,  BlaijHfki,  Catierius,  WUUs ,  Heister,  haben  nur  für  die  Geschichte  der  G^ 
webslebre  Wertb. 

///.  Harnwerkzeuge. 
Nieren* 

Aeltere  Schriften,  nur  von  historischem  Wertb: 
L,  Beilmif  cxercitationes  anat  de  stnictura  et  usu  renum.  FlorenU  1862.  4. 
iV.  Malpigkif  de  renibus,  in  ejusdem  Exercitat  de  viscerum stnictura.  Boooo.  1666.4. 
A»  Ferrein,  8ur  lastructure  des  visceres,  etc.  in  Mem.  de  Paris.  1749. 
A.  Sdmmimutqf,  diss.  de  stnictura  renum.  Argen t.  1782.  4. 
Ck,  Cttifla,  observatioos  d'anat.  microscopique  surfe  rein  des mammiferes.  Paris.  1839. 
4.  (Nimmt  Verbindungen  der  Hamkanälchcn  mit  den  CapillargefasieD  an.) 

Neuere  Arbeiten: 
Bowman,  in  Lond.  Edinb.  and  Dublin  Philos.  Magaz.  184t. 

J,  Gerlaeh,  BeitrSge  zur Structurlehrc  der  Niere.  Müller»  Archiv.  1846. p. 878.  (Lasst 
mehrere  Malpighi'scbe  Kapseln  auf  Einem  Hamkanalchen  aufsitzen.) 

F.  Bidder,  über  die  Malpighi'schen  Körper  der  Niere.  Ebendas.  p.  508.  seq^.  und  dessen 
vergleichend-anat.  Untersuchungen  über  die  männlichen  Geschlechts-  und  Barnwerk- 
zeuge der  nackten  Amphibien.  Dorpat.  1846.  (LässtdieMalpighi'scfaen  Körpereben 
nicht  in  der  Höhle  der  Kapsel,  sondern  ausserhalb  derselben  liegen,  und  nur  mehr 
weniger  in  dieselben  hineinragen.) 

C.  iMdufig,  Nieren,  in  Wagner**  Handwörterbuch.  11.  Heft. 

KöUiker,  über  Flimmerbewegung  in  den  Primordialnieren.  Jf90n^*«Arcb.  1845.  p.  518. 

G.  Nicotuedf  suir  intiroa  struttura  dei  reni)  in  Filiatre  Sebezio.  Feh.  pag.  65  (bildet 
sogar  Nervenästchen  im  Glomerulus  ab). 

r.  BaMibaHy  Beiträge  zur  Anatomie  der  menschlichen  Niere,  in  der  Prager  Vierteljahrs- 
Schrift,  Bd.  XV.  pag.  87  (sab  in  der  Schlangenniere  zwei  Hamkanildien  ans  Einer 
Kapsel  entspringen). 

J.  Tognöee,  On  tbe  intimate  structure  of  tbe  Kidney .  Med.  Ghir.  Transaetions  Vol.  30. 
pag.  141.  (Lässt  noch  einige  Hamkanalchen  schlingenförmig  endigen.) 

r.  Carut,  über  die  Malpighi'schen  Körper  der  Niere  im  2.  Bde.  der  Zeitschrift  fGr  Wis- 
senschaft Zoologie.  (Der  Knäuel  liegt  entweder  in  einer  erweiterten  Stelle  eines  Harn- 
kanälchens  (TW/ofi),  oder  in  dem  blinden,  angeschwollenen  Ende  desselben  (die  übrigen 
Thiere) ,  und  wird  von  einer  einfachen  Schichte  eines  Pflasterepitbeliums  überzogen). 

Nebennieren. 

C.  Z.  WeUch,  examcn  renum  succenturiatorum.  Ups.  1691.  4. 
L.  Jacobson  et  Reinhard,  rccherchcs  sur  les  capsules  surrenales,  im  BuHetin  des 
seien  ces  med.  1824.  I. 
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Na0eif  dias.  Mstens  renum  succent.  mammalium  descripL  anat.  Berol.  1838.  8. 
H.  B.  Bergmam^  di».  de  glandulis  supraren.  Gott.  1839.  8.. 
Sckwager-Bardeieben,  dias.  observ.  microsc.  de  glandulis  ductu  excrelorio  carentibus. 

BeroL  1842.  8. 
Äß  Ecker  y  der  feinere  Bau  der  Nebennieren.  Braunscbweig.  1846.    (Auf  grundliche, 

yergleichend  anat.  Untersuchungen  basirtes  Hauptwerk.) 

Harnblase  und  Harnröhre. 

Ck,  Beii,  treatise  on  the  Urethra,  vesica  urinaria,  prostata  and  rectum.  Lond.  1820.8. 

J.  WüiOH,  Lectures  on  the  structure  and  the  physiology  of  the  male  uriuary  and 
genital  organs.  London.  1821.  8. 

J.  Houston  y  views  of  the  pelvis,  etc.  Dublin.  1829. 

G.  J,  Guthrie ,  on  the  anatomy  and  diseases  of  the  neck  of  the  bladder  and  the  Ure- 
thra. Lond.  1834.  8. 
Die  chir.  anat.  Schriften  von  Leroy  itEtioles,  Amuuai,  Chialey  Cazenave,  widmen 

diesem  in  operativer  Beziehung  höchst  wichtigen  Capitel  besondere  Aufmerksamkeit. 

IV.  Männliche  Geschlechtsorgane.' 

Hoden. 
Jt.  de  Qrmify  de  viroram  organis  generationi  inservientibüs.  Lugd.  Bat.  1668.  8. 
A,  HaOer,  Qbserv.  de  vasis  seminalibus.  Gott.  1746.  4. 
A.  Oeoper^  obeerv.  on  the  structure  and  diseases  of  the  teslis.  Lond  1830.  4.  deutsch. 

Weimar.  1832.  4. 
R.  A.  Ltmik,  m^m.  sur  le  testicule  humain,  in  Mem.  de  la  soc.  de  Thisloire  nat.  de 

Strasbourg.  Tom.  L  livr.  2. 
C,  Krauiej  in  Müller' m  Archiv.  1837.  pag.  20. 

Samenbläschen,  Prostata  und  Cowper'schc  Dräsen. 

Brugnoue,  observ.  anat.  sur  las  vesicules  seminales.  Mem.  de  Turin.  Tom.  III.  p.  609. 
J,  Humter,  observ.  on  the  glandes  betwcen  the  rectum  and  bladder,  etc.  In  ejusdem. 

Observ.  on  certain  parts  of  the  animal  oeconomy.  Lond.  1786. 
E.  Home,  on  the  discovery  of  a  middle  lobe  of  the  prostata.  Philos.  Transact.  1806. 
W,  Camper ,  glandularum  qnarumdam  nuper  detectarum  dcscriptio,  etc.  Lond.  1702. 4. 

A.  Huate,  de  glandulis  Cowperi  mucosis.  Lips.  1803. 

E,  H.  Weber,  über  das  Rudiment  eines  Cterus  bei  männlichen  Säugethieren,  Qber  den 
Bau  der  Prostata  etc.  1846. 

Penis. 
J.  H  Thaui,  diss.  de  virgae  virilis  statu  sano  et  morboso,  etc.  Wirceb.  1808.  4. 

F,  Tiedeuumu,  über  den  schwammigen  Körper  der  Rulhe,  etc.  MeckeTs  Archiv.  2.  Bd. 
A»  More$cki,  comm.  de  urethrae  corporis  glandisque  struclura.  Mediol.  1817.  fol. 
J.  C.  Maper,  über  die  Stnictur  des  Penis.  FroriepM  Notizen.  1834.  IV.  883. 

B.  FuU%%a,  osservazioni  aothropo-zootomico-fisiol.  Pav.  1836.  fol. 

J,  MWer  ,  in  dessen  Archiv.  1835.  Krause,  ebenda,  1837.  Valentin,  1838.  Erdl,  1841. 
(lieber  die  Vasa  helicina.) 

G,  L,  Kobeit,  über  die  männlichen  und  weiblichen  Wollustorgane.  Freiburg.  1844. 4. 

V.  Weibliche  Geschlechtsorgane. 
Eierstöcke. 

it.  de  Graaf,  de  muUerum  organis.  Lugü.  Bat  1672.  8. 

F.  Auteurietk,  über  die  eigentliche  f^ge  der  inneren  weiblichen  Geseblechtstheile,  in 
BeiTs  Archiv.  VU.  Bd.  ' 

C.  Neprier,  rechercbes  anat«  et  physiol.  sur  les  ovaires.  Paris.  1840.  8. 
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fif.  C.  KobeU,  der  Nebeneierstock  des  Weibes,  etc.  Heidelberg.  1847.  4. 
W.  SteinüHf  über  die  Entwicklung  der  Graafscben  Follikel.  In  den  MHtheihmgen  der 
Zürcher  naturforscbenden  Geselbchan.  1847. 

Die  Schriften  über  Entwicklungslehre  Yon  AirMve,  Baer^  Cosie^  FoImüb,  IF«y- 
ner,  BitekofT  « 

Gebärmutter. 

J.  0,  Rüderer^  icones  uteri  humani.  Gott  1759.  fol. 

CL  I?.  Jör0t  über  das  Gebarorgan  des  Menschen,  etc.  Leipzig.  1808.  foL 

G.  Katpety  de  structnra  fibrosa  uteri  non  grayidi.  Vratisl.  1840.  8. 

htrkinief  in  Frarieps  Notizen.  N.  459. 

BUehaff  über  die  Glandulae  utriculares  des  Uterus  und  ihren  Anthetl  an  der  Bikiimg 

der'Decidua.  MMerU  Archiy,  1846. 
Ck.  ^obim ,  memoire  pour  servir  a  Thistoire  anaL  de  la  membrane  muqueuse  nterine, 

de  la  caduque,  et  des  oeub  de  Naboth.  Arcfaiyes  göner.  1848.  Jnillet  p.  257—286 

und  405— 531 

Aenssere  Scham  und  Bräste. 

A.  Vüier^  de  hymene.  Gott  1742.  4. 

B.  OfMMMier,  Abhandhing  über  die  ScheidenUappe,  in  denn  DcakmwMfjkmlm  fir 
Geburtshilfe,  2.  Bd. 

Ci  JtavMir»,  noQT.  recfaercbes  sor  la  membrane  hymen  et  les  caroocules  hymenaies. 

Paris.  1840.  8. 
MmuBy  rar  Anatomie  der  weibl.  Scheide,  in  Hernie  und  Pfem§er*»  Zcitschr.  YIL  Bd.  1.  Bft. 
A.  A.  KWf  schediasma  de  stroctura  mammarum.  Gryphisw.  1705.  4. 
J.  Cr.  Kkety  über  die  weiblichen  Brüste.  Frankftirt  a.  M.  1795.  8. 
A*  Coeper ,  OQ  the  anatomy  of  the  breast.  Lood.  1859.  4. 
Fmer,  diss.  über  die  weibhcheo  Brüste.  Wünb.  1840. 
G.  £.  r«Mr,  lib.  cit 

Ueber  die  Metamorphose  des  Eies  und  die  Veränderungen  der  weiblichen  Ge- 
schlechtstheile  in  der  SchwangerachafI  handeln  die  in  der  allgemeinen  Literatur  %.  13 
angeführten  Schriften  über  Entwicklungsgeschichte,  üeber  die  GebereinstimoMmgeii 
im  Baue  der  Harn-  und  Gfschlechtswerkieoge  der  Wirbdthiere  handelt :  H.  Medtd. 
rar  Morphok>gie  der  Hain-  und  Geochlechtswerkseoge  der  Wirbelthiere.  Halle.  1848. 
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Gehirn-  und  iVervenlehre. 


A)  Centraler  Theil  des  animalen  Nervensystems. 

Gehirn   und  Rückenmark. 

%.  285.  Hallen  des  Gehirns  und  RQckenmarks« 

J/ie  drei  häatigen  Hüllen  des  Gehirns  und  Rückenmarks  folgen  in  nach- 
stehender Ordnung  von  aussen  nach  innen  aufeinander: 

A)  Die  harte  oder  fibröse  Hirnhaut,  Dura  mater  8.  Dura 
meninxj  ist  die  äusserste  Hüile  des  Gehirns  und  Rückenmarks.  Sie  besteht 
aos  kreuzweis  verflochtenen  Sehnenfasern,  ist  dicker,  härter  und  minder 
elastisch  als  die  übrigen  Hirnhüllen,  und  bildet  einen  geschlossenen  Sack, 
welcher  an  die  innere  Oberfläche  der  Schädel-  und  Rückgratshöhle  fest 
anliegt,  und  iur  die  erstere  die  Stelle  der  mangelnden  inneren  Beinhaut 
vertritt.  Die  Dura  maier  dringt  in  alle  Oeff*nungen  ein,  durch  welche  Ge- 
fasse  und  Nerven  zum  oder  vom  Gel.  im  und  Rückenmark  gehen,  umhüllt 
diese  scheidenartig^  und  begleitet  sie  theils  in  ihrem  ferneren  Verlaufe, 
theils  fliesst  sie  mit  der  Beinhaut  zusammen.  Ihre  äussere  Oberfläche  ist  rauh, 
indem  sie  durch  eine  Menge  Fortsätze,  Gefassäste?  und  kurzen  straffen 
ZeOstoff  mit  den  Knochen  so  fest  zusammenhängt,  dass  eine  gewisse  Ge- 
walt dazu  gehört,  sie  von  ihnen  zu  trennen.  Ihre  innere  Oberfläche  dage- 
gen ist  glatt,  eben  und  glänzend,  da  sie  von  dem  äusseren  Ballen  der 
nächst  folgenden  serösen  Hirnhülle  (^Arachnoideä)  fest  anliegend  überzo- 
gen wird.  Man  nimmt  an  der  Dura  mater  zwei  Schichten  an,  welche  zwar 
durch  anatomische  Hilfsmittel  nicht  isolirt  darstellbar  sind,  aber  an  ge- 
wissen Stellen  von  selbst  divergiren,  wodurch  es  zur  Bildung  von  lee- 
ren Räumen  kommt,  welche,  da  sie  das  Venenblut  sammeln,  bevor  es 
in  die  Abzugskanäle  einströmt,  Blu Heiter  iSinus  durae  matris)  ge- 
nannt werden. 

Der  Theilung  des  centralen  Nervensystems  entsprechend  unterscheidet 
man  einen  Gehirn-  und  Rückenmarktheil  der  harten  Hirnhaut. 

a)  Der  Gehirntheil  der  harten  Hirnhaut,  Pars  cephaUca  durae 
mairiSy  hängt  in  der  Richtung  der  Suturen,  der  vorspringenden  Knochen- 
kanten  COisla  frontalis,  oberer  Winkel  der  Pyramide,  hinterer  Rand  der 
schwertförmigen  Keilbeinflügel)  kreuzförmige  Erhabenheit  des  Hinterhaupt- 
beins etc.),  so  wie  an  den  Rändern  der  Schädellöcher  fester  mit  den  Kno- 
chen zusammen.  Er  bildet  einen  longitudinalen  und  einen  queren,  gegen  die 
Scbfidelhöhle  frei  vorspringenden  Fortsatz,  welche  sich  kreuzen  und  des- 
Mb  zusammengenommen  Processus  crudatus  durae  matris  genannt  wer- 
den* Der  longitudinale  Fortsatz  senkt  sich  zwischen  die  Halbkugeln  des 
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grossen  und  kleinen  Gehirns,  der  quere  zwischen  die  Hintcrlappen  des  gros- 
sen und  das  kleine  Gehirn  ein.  Auf  der  Protuberantm  occipUata  M-  stos- 
sen  die  Schenkel  dieses  Kreuzes  zusammen.  Joder  derselben  fuhr!  eiiien  be- 
sondern Namen. 

a)  Der  Processus  falcifbmäs  majoTy  Sichel  des  grossen  Ge 
h  i  r  n  s ,  schaltet  sich  zwischen  den  Halbkugeln  des  grossen  Gehirns  eiOf 
und  entspricht  mit  seinem  oberen,  convexen,  befestigten  Rande  der  Mit- 
tellinie des  Schädeldaches,  von  der  ProtuberänUa  occipUalis  inL  an^ 
fangen  bis  zur  (yisia  gaiä  des  Siebbeins.  Sein  unterer,  concaver,  schir- 
fer  Rand  ist  frei,  und  gegen  die  obere  Fläche  des  beide  Halbkugeln  des 
Gehirns  verbindenden  Corpus  callosum  gewendet.  —  Da  man  sich  diesen 
Fortsatz  durch  Faltung  (Einstülpung)  der  inneren  Lamelle  der  harten 
Hirnhaut  entstanden  denkt,  so  muss  am  oberen  Befestigungsrande  des- 
selben eine  Höhle  —  sichelförmiger  Blutleiter,  Sinus  falcifi^nm 
s*  longitudinalis  sup.  —  existiren,  welchem  ein  ähnlicher^  aber  kldne- 
rer  am  unteren  Rande  der  Sichel  entspricht.  Die  Krümmung  der  Ränder 
und  die  von  hinten  nach  vorn  abnehmende  Breite  dieses  Fortsatzes  ist  der 
Grund  seiner  Benennung :  Hirnsichel. 

ß)  Der  Processus  ftUcifbrmis  nUnor^  Sichel  des  kleinen  Ge- 
hirns, schaltet  sich  zwischen  die  Halbkugeln  des  kleinen  Gehirns  ein, 
und  erstreckt  sich  von  der  Protuberanlia  occipUalis  int.  zum  hinteren 
Umfange  des  Foramen  occ.  magnum  herab.  Er  ist,  wie  natürlich,  in 
allen  Dimensionen  viel  kleiner,  als  die  grosse  Hirnsichel,  in  deren  un- 
terer Verlängerung  er  liegt. 

y)  Das  Tentarium  cereheUi^  Zelt  des  kleinen  Gehirns,  wird 
durch  den  Querschenkel  des  Processus  cruciatus  gebildet,  und  schiebt 
sich  horizontal  zwischen  die  Hinlerlappen  des  grossen  und  die  Halbku- 
geln  des  kleinen  Gehirns  ein,  um  letztere  vom  Drucke  der  ersteren  zu 
schützen,  so  wie  die  grosse  Hirnsichel   den  nacbtheiUgen  Druck  besei- 
tigt, welchen  bei  Seitenlage  des  Schädels  eine  Hemisphäre  des  grossen 
Gehirns  auf  die  andere  ausüben  müsste. 
Um  dem  Zelte  mehr  Tragkraft  und  Stabilität  zu  geben,  ist  es  mit  sei- 
nem vorderen  Rande  an  die  oberen  Kanten  beider  Pyramiden  der  Schläfe- 
knochen  befestigt,  und  erstreckt  sich  bis  zu  den  Processibus  ciinoideis  der 
Sattellehne.  Hinter  der  Sattellehne  ist  die  Mitte  des  vorderen  Zeltrandes 
wie  ein  gothisches  Thor  mit  nach  hinten  und  oben  gerichteter  Spitze  aas- 
geschnitten 9  wodurch  eine  OefTnung  entsteht  (Incisura  tentoriO,  welche 
der  mittlere  Stamm  des  grossen  Gehirns  (Vierhugel  und  Varolsbrücke)  ein- 
nimmt. Die  Ebene  des  Gezeltes  ist  nicht  plan.  Die  Mitte  der  oberen  Fläche 
wird  durch  die  mit  ihr  zusammenhängende  Sichel  etwas  in  die  Höhe  gezo- 
gen, wodurch  zwei  seitliche  Abdachungen  entstehen. 

An  den  Befestigungsrändern  des  Zeltes  und  der  kleinen  Sichel  komonen 
Blutleiter  vor,  deren  Beschreibung,  zugleich  mit  den  übrigen  Blutleiten 
der  harten  Hirnhaut,  im  §•  389  folgt. 


Hallen  des  Gehirns  and  Rüdcenmarks.  579 

b)  Der  Ruckenmarktheil  der  harten  Himhaat,  Pars  spinaUs  du- 
mairii.  Da  durch  alle  Schädellöcher  scheidenformige  ForMtze  der 
iiarteD  Hirnhaut  austreten,  so  uiuss  durch  das  grösste  Schädelloch  dFora- 
men  occ.  magnuni)  die  ansehnlichste  Verlängerung  derselben  ,  welche 
eine  Scheide  für  das  Rückenmark  bildet,  gehen.  Der  Rückgratkanal  hat 
bereits  ein  wahres  Periosteuin;  —  die  Pars  spinalis  durae  matris  ist 
aomit  hier  eine  reine  Hüllenmembran)  ohne  Nebenbedeutung  einer  Bein- 
hau!  (wie  in  der  Schädeihöhle).  Sio  erstreckt  sich  durch  den  ganzen 
Röckgratkanai,  füllt  ihn  aber  nicht  so  genau  aus ,  wie  dieses  in  der 
Schädeihöhle  geschah,  und  endigt  als  Blindsack  im  zweiten  oder  dritten 
Kreozwirbel« 

Dire  beiden  Blätter  weichen  häufig  aus  einander,  um  für  die  inneren 
Venengeflechte  des  Rückgrats  Raum  zu  geben.  An  ihrem  Beginne  unterhalb 
dem  grossen  Hinterhauptloch  hängt  sie  nach  vorn  mit  dem  Apparalus  U- 
ffamentosust  und  nach  hinten  mit  der  Membrana  obiuratoria  post.  innig 
zusammen,  wo  sie  zugleich  durch  die  Art  vertebralis  durchbohrt  wird« 
Sie  schliesst  das  Rückenmark  nicht  enge  ein.  An  jenen  Stellen,  wo  die  Be- 
weglichkeit der  Wirbelsäule  gross  ist,  ist  der  Sack  der  Dura  tnater  weit 
(H  als,  Lenden),  im  Bruststück  der  Columna  vertebralis  dagegen  knapp  an 
die  MeduUa  sphuUis  anliegend.  Jeder  Rückenmarknerv  erhält  von  ihr 
eine  Scheide,  die  ihn  durch  das  entsprechende  Foramen  Mervertebrale 
geleitet^  und  im  weiteren  Verlaufe  zu  dessen  Neurilemma  wird*  Ihre  innere 
Oberfläche  ist  mit  dem  äusseren  Ballen  der  Arachnoidea  überzogen,  und 
sendet  20 — 28  paarige  zackenähnliche  Fortsätze  (nicht  genau  zwischen  je 
zwei  Nerven  wurzeln)  nach  innen  zur  Seitenfläche  der  MeduUa  spinalis. 
Diese  Zacken  sind  sämmtlich  dreieckig  (mit  Ausnahme  der  untersten,  faden- 
förmigen). Sie  kehren  ihre  Spitze  nach  aussen,  und  ihre  mit  der  Pia  maier 
verschmelzende  Basis  nach  innen.  Sie  sind  als  eben  so  viele  Befestigungs- 
mittel  des  Rückenmarks  zu  nehmen,  und  bilden,  als  Ganzes  betrachtet,  das 
gezahnte  Band,  Ug.denticulaiunh  des  Rückenmarks. 

ÄDimale  NerveDfasero  wurden  von  Arnold  in  der  harten  Himbaot  aufgefunden, 
von  PurkH^t  Schiemm^  Bochdalek  und  Luschka  bestätigt. 

Die  sogenanulen  Vcrknöcherungen  der  harten  Hirnhaut  kommen  besonders  an 
der  Sichel  nicht  selten  vor.  Sie  gehören  eigentlich  dem  Arachnoidealblatte  der  harten 
Hirnhaut  au  (Rokitatukif),  hängen  milder  Dura  maier  nur  lose  zusammen,  und  werden, 
obwohl  selten ,  auch  an  dem  Cerebralblatto  der  Arachnoidea  gefunden.  Vor  dem  30. 
Lebensjahre  sind  sie  selten.  Ihre  Grösse  variirt  von  dem  Umfange  einer  Linse  bis  lu 
jenem  eines  Kreuzers,  und  darüber.  In  der  Mitte  sind  sie  am  dicksten,  und  schärfen 
sich  gegen  den  Rand  zu.  Zuweilen  erscheinen  sie  als  in  Haufen  gruppirte  oder  isolirt 
stehende  Nadeln.  Sie  besitzen  wahre  Knodientextur,  dürfen  aber  mit  jenen  Verknö- 
cherungen nicht  verwechselt  werden,  welche  als  mehr  weniger  umfangreiche  Platten, 
zwischen  der  harten  Hirnhaut  und  der  inneren  Tafel  der  Schädelknochen  vorkommen, 
und  mit  letzterer  allmälig  verwachsen.  Auch  in  der  durch  Entzündung  verdick  ton  und 
callös  gewordenen  Substanz  der  harten  Hirnhaat  kommen  wahre  Knochenconcretio- 
nen  vor. 

87  • 
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B)  Dk  Sjfinnwebenhüui,  Arachnaidea s.  MenhMO 9erom  Qtf^v^^ 
Spinne))  Ut,  wie  die  übrigen  serösen  Membranen,  ein  feiner,  durchsidi- 
tiger  Doppelsack  9  dessen  äusserer  Ballen  fest  mit  der  inneren  OberiÜclie 
der  Dura  maier^  dessen  innerer  mit  der  äusseren  Oberfläche  der  weidieo 
Hirnhaut  (C)  lose  zusammenhängt.  Man  unterscheidet  deshalb  eine 
ArachnMea  meningea  und  eine  AracAnoidea  cerebra/is.  Der  Stellen,  ao 
welchen  der  äussere  Ballen  mit  dem  inneren  in  Verbindung  tritt,  sind  meh- 
rere. Es  erhält  nämlich  jeder  vom  Gehirn  und  Röckenmark  abgeheade  Ner? 
eine  Scheide  vom  inneren  Ballen,  welche,  bevorder  Nerv  durch  die  harte 
Hirnhaut  austritt,  in  den  äusseren  Ballen  übergeht.  An  den  Rückeiunarkiier- 
ven  sind  diese  Scheiden  sehr  weit  und  locker,  und  schliessen  ndietbei  die 
Zacken  des  Lig.  denücukUum  ein.  Man  kann  auch  die  Reihenfolge  aller  die- 
ser Scheiden  als  Lig.  denUculatum  gelten  lassen.  An  der  Oberfläche  des  Ge- 
hirns sinkt  sie  nicht  in  die  Vertiefungen  zwischen  den  Windungen  ein,  son- 
dern geht  brückenformig  darüber  weg.  Ebenso  setzt  sie  über  einige  Bio- 
schnitte und  Spalten  an  der  Gehirn basis  hinüber,  und  deckt  als  gerade  ge- 
spanntes Fell  die  zwischen  der  Varolsbrücke  und  der  Sehnervendorchkreo- 
zung  befindlichen  und  im  Orcubu  WüUsU  eingeschlossenen  Erhabenheilen 
der  Gehirnbasis.  Durch  den  Querschlitz  des  grossen  Gehirns  dringt  sie  in 
die  mittlere,  und  weiter  in  die  seitlichen  Kammern  ein,  und  überzieht  die  Ple- 
xus choroidei.  Ob  sie  auch  die  Gehirnkammer  wände  überkleide,  ist  durch 
anatomische  Hülfsmittel  nicht  zu  eruiren. 

Es  sdiwebt  flberhaupt  noch  viel  Dunkel  über  den  anatomischen  Verbreitungsver- 
bäHnissen  dieser  Membran,  und  namentlich  über  ihre  Theilnahme  an  der  Bildung  des 
Debenuges  der  Gehimkammem.  —  Die  freien  Flächen  beider  Ballen  sind  mit  Epithe- 
Halzellen  bekleidet  $  —  der  in  die  Kammern  eindringende  Fortsatz  des  inneren  BaUeos 
besitzt  Flimmerepithelium.  Zwischen  den  beiden  Ballen  befindet  sich  —  wie  in  so  vie- 
len serösen  Membranen  —  eine  gewisse  Menge  Flüssigkeit,  Liquor  cerebro-spumUs^  des- 
sen unbestreitbare  Existenz  auf  dem  Wege  des  Versuches  am  lebenden  Thiere  leicbt 
nachzuweisen  ist  (Magendie),  —  Rainey  und  Bourgery  wollen  in  der  Arachnoidea  sjm- 
pathiscbe  Nervenfasern  gefunden  haben.  Ersterer  wurde  von  Henle  zurechtgewiesen 
(ßwMtatCs  Jahresbericht  für  1846).  Von  letzterem  war  noch  nichts  wahr,  was  er  ent- 
deckte. —  Bochdalek  hat  in  neuester  Zeit  zahlreiche  feine  Nervenfasern  besdirieben» 
welche  von  der  Wurzel  des  3.  5.  6.  9.  und  11.  Himnervenpaares,  vom  Oliven-  und 
Pyramidenstrang  des  verlängerten  Markes,  vom  Pferdeschweif  etc.  zur  Arachnoidea  und 
(einige)  zur  Pia  mater  treten.  (Neue  Beob.  im  Gebiete  der  phys.  Anatomie,  in  der 
Prag.  Tierteljahresschrifl,  1849.  %,  Bd.) 

Zu  beiden  Seiten  der  grossen  Siebe]  finden  sich  auf  der  AraOMoiden  cerebrdis 
öfters  die  sogenannten  Glandulae  Pacchioni^  als  hanfkomgrosse,  gelbliche  und  gelb- 
braune ,  plattgedrückte  Körper,  welche  auf  einer  milchig  getrübten  Stelle  der  Arach- 
noidea aufsitzen,  und  deren  Entwicklung  unter  Umständen  so  zunehmen  kann,  dass 
sie  die  harte  Hirnhaut  durchbohren,  sie  wie  Hügel  überragen,  und  an  derinnereo 
Flache  der  Schädelknocben  entsprechende  Vertiefungen  bilden.  ($.  87.)  Bei  Menschen, 
die  an  habituellem  Kopfschmerz  leiden ,  und  bei  Säufern  werden  sie  besonders  gross 
gefunden.  Die  mikroskopische  Untersuchung  scblicsst  sie  aus  der  Glasse  der  Drüsen, 
wohin  sie  seit  ihrer  Entdeckung  gestellt  wurden,  aus,  und  reiht  sie  unter  die  Plrodocte 
krankhafter  Ausschwitzungen,    wohin  sie   ihren    feinsten  Elementartheifohen  nach 
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(Exsudalkugeln  oder  -Pasern)  geboren.  A.  Paechioni,  diss.  phys.  anat  de  dura  meninge 
Romae.  1721.  8.  Jos.  u.  Carl  Wenzel,  de  penitiori  stnicUira  cerebri  hominis  et  bru- 
torum.  Tubingae.  1812.  foL  pag.  1  — 17. 

CD  Die  weiche  Hirnbaut,  Pia  maier  s-  Mewtnx  tascUlasay  um- 
hülli  genaa  die  freie  Oberfläche  des  Gehirns  and  Räckenmarks.  Ihr  Gewebe 
besieht  aus  ZellstoOTasern,  ist  dünn  und  halbdurchsichtig,  und  reicblicb  mit 
Blatgeßssen  ausgestattet ,  welche  sie  theils  au«  dem  Gehirn  empfangt  (Ve- 
nen), theils  in  dasselbe  eindringen  lässt  (Arterien).  Dieser  Geßssyerbindun- 
gen  wegen  hängt,  sie  ziemlich  innig  mit  der  Oberfläche  des  Gehirns  und  Bü- 
ckennurks  zusammen,  stülpt  sich  in  alle  Vertiefungen  derselben  ein,  und 
lässt  sieh  nur  mit  Gewalt,  durch  welche  alle  Gefassverbindungen  abgerissen 
werden,  in  grösseren  Partien  abziehen.  Am  Rückenmark,  mit  welchem  sie 
inniger  verbunden  ist,  bildet  sie  seitlich  zwei  niedrige,  longitudinaie  Fal- 
ten, weiche  die  Basen  der  dreieckigen  Zacken  des  Ug^  deniktüaium  auf- 
nehmen. Vom  unteren  Ende  des  Bückenmarks,  welches  in  gleicher  Höhe  mit 
dem  ersten  oder  zweiten  Lendenwirbel  liegt,  setzt  sich  die  Pia  maier  als 
sogenannter  End faden,  Filum  terminale y  bis  zum  unteren  Ende  des 
im  Kreuzbeinkanal  befindlichen  Blindsackes  der  Dura  maier  fort.  Er  ent- 
hält Blutgefässe  und  das  letzte  Paar  der  Bückenmarknerven.  HaUer  hatte 
somit  seine  Benennung  dieses  Fadens  als  Nervus  impar  nicht  so  unpas- 
send gewählt* 

Die  Pia  maier  dringt  durch  den  Querschlitz  des  grossen  und  kleinen 
Gehirns  in  die  Gehirnkammern  ein,  und  bildet  daselbst,  wahrscheinlich  zu- 
gleich mit  der  Arachnoidea,  den  inneren  Ueberzug  derselben  —  Ependyma 
f.  bidwnentwn  vetdricuiorum  (Endyma  wäre  besser ,  von  evivco ,  über- 
ziehen). Dieser  Ueberzug  hängt  mit  der  Oberfläche  der  in  den  Gehirn- 
höhlen vorspringenden  Organe  so  fest  zusammen,  dass,  wenn  man  ihn  abzu- 
ziehen versucht,  eine  dünne  Lage  anklebender  Marksubstanz  jedesmal  mitgeht. 

In  den  Hirnkammern  faltet  sich  die  Pia  maier  an  verschiedenen  Stel- 
len. Einige  dieser  Falten  entwickeln  sich  zu  ansehnlichen  Duplicaturen, 
welche  wieder  mit  kleineren  Faltenbiidungen  besetzt  sind,  und  zahlreiche 
gewundene  Blutgefässe  enthalten ,  deren  reiche  capillare  Verästlungen  sich 
in  zottenähnliche  Anhängsel  der  Falten  verlängern,  um  schlingenformig  in 
Venen  überzugehen.  Diese  mehr  weniger  gekrausten  gefSssreichen  Falten 
der  Pia  mater  werden  Adergeflechte  iPlexus  charoidei)  genannt^  und  es 
findet  sich  Eines  in  jeder  Kammer.  —  Purkir^fe  hat  organische,  Bochdalek 
animale  Nervenfasern  in  der  Pia  nuUer  nachgewiesen« 

In  einzelnen  tiehimcn  enthalten  die  Adergeflechte  (besonders  die  seitlichen)  kleine, 
kaum  durch  das  Gesicht,  aber  besser  durch  das  Gefühl  wie  Sandkörner  zu  unlerschei- 
dende,  kryslallinische,  runde  oder  höckerige  Goncremente  von  phosphorsaurer  Ammo- 
nium- Magnesia  (Stromeyer),  welche  mit  den  sogenannten  Himsand  an  der  Zirbeldruse 
(pag.  589)  denselben  Ursprung  und  gleiche  Beschaffenheit  haben. 

Die  Adergeflechte  der  einzelnen  Kammern  werden  an  ihrem  Fundorte  erwähnt.  M, 
E,  9mi  €Ukrt,  disquis.  anat.  pathoL  de  plezibuf  choroideis.  Traj.  ad  Rhen.  1887.  8. 
A".  AnioU^  anootationes  de  velamentis  oerebri  et  meduUae  spin.  Turid.  1838.  4. 
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§.  286«  Eintheilung  des  Gehirns. 

Das  centrale  Nervensystem  wird  in  das  Gehirn  CEncephabm\  und 
das  Rückenmark  (MeduUa  spinalis)  eingetheilt.  Das  Gehirn  ist  die  in 
der  Schädelhöhie  eingeschlossene  Hauptmasse  des  Nervensystems,  das  Bü- 
ckenmark  die  strangformige  Verlängerung  derselben  in  dem  Rückgratskanal 
Das  Gehirn  ist  von  weit  comph'cirterem  Baue  als  das  Rückenmark,  mit  wel- 
chem es  gleichzeitig  entsteht»  und  deshalb  nicht  als  ein  Anwuchs,  oder 
wie  man  zu  sagen  pflegte,  als  die  Blüthe  des  Rückenmarks  zu  nehmen  ist. 
—  Das  Gehirn  ist,  der  Hauptsache  nach,  symmetrisch,  d.  h.  es  besteht 
aus  paarigen  Hälften,  und  selbst  seine  mittleren  unpaaren  Bestandtheile  sind 
durch  einen  mittleren  Längenschnitt  in  gleiche  Hälften  zu  theilen.  Allein  die 
Eiiizebiheiten  der  Seitenhälflen  sind  nicht  durchwegs  congruent,  sondern 
variiren  in  absoluter  Grösse  und  Gestalt. 

Das  Gehirn  wird  in  das  grosse  und  kleine  (Cerebrum  ei  Cere- 
bellum)  eingetheilt,  und  an  jedem  derselben  zwei  seitliche  Hälften 
oder  Halbkugeln  iHemisphaerae  cerebri  et  cerebelÜ)  und  eui  mittle- 
rer Theil  unterschieden.  Die  Fortsetzung  des  Rückenmarks,  welche 
durch  das  Foramen  occ*  niagnum  in  die  Schädelhöhle  aufsteigt,  und  sich 
an  das  Gehirn  anschliesst,  wird  als  verlängertes  Mark  {MeduUa  obbrn- 
gakO  noch  zum  Gehirne  gerechnet. 

Die  Halbkugeln  des  grossen  Gehirns  sind  nur  bei  der  Ansicht  von 
oben  her,  ihrer  ganzen  Länge  nach,  durch  eine  tiefe  Spalte  getrennt,  in 
welche  sich  der  grosse  Sichelfortsatz  der  harten  Hirnhaut  hineinsenkt.  Nach 
vorn  dringt  diese  Spalte  bis  auf  die  Schädelbasis  durch,  so  dass  die  vorde- 
ren Enden  beider  Halbkugeln  auch  bei  unterer  Ansicht  von  einander  ge- 
trennt erscheinen.  Nach  hinten  dagegen  erreicht  der  Spalt  nur  eine  gewisse 
Tiefe,  indem  der  sogenannte  mittlere  Theil  des  grossen  Gehirns  nicht 
durchschnitten  wird.  Am  kleinen  Gehirn  fehlt  dieser  Spalt,  und  wird  nur 
durch  einen  Einbug  seines  hinteren  Randes  (in  welchen  sich  der  kleine  Si- 
chelfortsatz der  harten  Hirnhaut  einschiebt)  unvollkommen  repräsentirt.  Da- 
gegen hat  die  untere  Fläche  des  kleinen  Gehirns  einen  longitudinalen  tiefen 
Eindruck,  in  welchem  das  verlängerte  Mark  zu  liegen  kommt. 

Bei  oberer  Ansicht  werden  somit  die  Halbkugeln  des  kleinen  Gehirns 
in  der  Mittellinie  ununterbrochen  in  einander  übergehen  und  das  verlängerte 
Mark  bedecken. 

Man  unterscheidet  an  den  Halbkugeln  des  grossen  Gehirns  ^.rei^  an 
jenen  des  kleinen  nur  zwei  Flächen.  Für  die  Halbkugeln  des  grossen 
Gehirns  giebt  es  eine  untere,  äussere,  und  innere  Fläche.  Die  un- 
tere Fläche  ist  durch  eine  dem  schwertförmigen  Keilbeinflügel  entsprechende 
tiefe  Furche  (Fassa  Syltii)  in  einen  vorderen  und  hinteren  Lappen  geschnit- 
ten, und  letzterer  selbst  wieder  durch  einen  seichten  flachen  Bindruck  in 
einen  unteren  und  hinteren  Lappen  getrennt.  Von  diesen  La[^n  ist  bei  obe- 
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rer  Ansicht  des  Gehirns  nichts  zu  bemerken.  Die  i^ntere  Fläche  liegt  theils 
auf  der  Schädelbasis  (vorderer  and  unterer  Lappen),  theils  auf  dem  Zelte 
des  kleinen  Gehirns  (hinterer  Lappen).  Die  äussere  convexe  Fläche  liegt  an 
der  Seitenwand  des  Schädels  an,  und  geht  in  der  Medianlinie  desselben 
in  die  innere,  ebene  und  senkrechte  Fläche  aber ,  welche  derselben  Fläche 
der  anderen  Halbkugel  zugekehrt  ist,  und  sie  berühren  würde,  wenn  der 
grosse  Sichelfortsatz  nicht  dazwischen  träte.  Bei  Mangel  der  Sichel^  in  Folge 
angebomer  Hemmungsbildung  des  Gehirns,  verschmelzen  auch  beide  Halb- 
kugeln  zu  Einer  Sphäre. 

Für  die  Halbkugeln  des  kleinen  Gehirns  giebt  es  nur  eine  obere  und 
untere  Fläche,  welche  beide  convex  sind,  und  durch  einen  abgerundeten 
Rand  in  einander  übergehen.  Die  obere  Fläche  ist  dem  Zelte  zugekehrt^  die 
untere  in  di^  unteren  Gruben  des  Hinterhauptbeins  eingesenkt. 

Sämmtliche  Flächen  der  Halbkugeln  des  grossen  und  kleinen  Gehirns  sind 
nicht  glatt  und  eben,  sondern  mit  Wülsten  besetzt,  welche  am  grossen  Gehirn 
darmähnlich,  am  kleinen  Gehirn  mehr  parallel  und  bogenförmig  gewunden 
erscheinen,  und  als  Windungen  iGyri  «•  IniesUmUa  cerebrO  bezeich- 
net werden«  Sie  bestehen  oberflächlich  aus  grauer,  im  Inneren  aus  weisser 
Masse,  und  sind  durch  mehr  weniger  tief  penetrirende  Furchen  von  einan- 
der getrennt  (Sulci),  in  welche  Falten  der  weichen  Hirnhaut  eindri  ngen-  Die 
Gyri  und  Sulci  sind  —  wenigstens  am  grossen  Gehirn  —  nicht  symmetrisch 
in  beiden  Halbkugeln.  Dass  Unsymmetrie  und  Vermehrung  der  Gyri,  so  wie 
bedeutendere  Tiefe  der  Zwischenfurchen,  bei  geistvollen  Menschen  vorkom- 
men, mag  seine  Richtigkeit  haben^  wurde  jedoch  von  mir  und  Anderen  auch 
im  höchsten  Grade  des  Blödsinns  CCreUnismtU)  gefunden«  Das  grosse  Gehirn 
verhält  sich  zum  kleinen  wie  8:1.  Das  Gewicht  beider  beträgt  im  Mittel 
drei  Pfund.  Das  weibliche  ist  um  1—2  Unzen  leichter  CabsÜ  ituMia  dicio). 

Einzelne  WüUto  und  tirappeo  von  Wülsten  mit  besonderen  Namen  zu  unterschei  - 
den,  hat  för  die  Zukunft  der  Gehirnphysiologie  gewiss  seineti  unbezweifelbaren  Nutzen. 
Es  scheinen  mir  jedoch  diese  Angaben ,  da  sich  mit  ihnen  gegenwärtig,  wie  mit  der 
überwiegend  grossen  Mehrzahl  der  übrigen  Formtbeile  des  Gehirns,  keine  physiolo- 
gische Vorstellung  verknüpfen  lasst,  zur  Aufnahme  in  ein  elementares  Handbacb  nicht 
geeignet.  Weitläuflges  hierüber  Qndet  sich  bei  Valentin  (Sömmerring**  Nerveniehre,  pag. 
170,  seqq.)*  —  Die  oben  angeführte  Eintheilung  des  Gehirns  füsst  auf  dem  äusseren  Habi- 
tus des  Gebims.  Die  auf  die  Entwicklung  des  Gebims  Rücksicht  nehmende  Eintheilung 
in  V  0  r  d  e  r-,  Mittel  und  H  i  n  t  e  r  h  i  r  n  ist  allerdings  wissenschaniicher,  aber  min- 
der praktisch.  Streng  genommen  könnte  man  unter  Mittelgehira  (Mesencephalon)  nur 
das  Connu  tfiMdrigemiman^  welches  sich  aus  der  mittleren  embryonalen  HimzeUe  ent- 
wickelt, verstehen,  und  würde  dadurch  einem  der  Grösse  nach  sehr  untergeordneten 
Gebilde  die  Bedeutung  einer  Hauptabtbeilung  anweisen. 

Es  soll  in  den  folgenden  9$.  die  Anatomie  des  Gebims  auf  jene  Weise  geschildert 
werden,  wie  sie  sich  bei  der  ZergUedemng  von  oben  und  von  unten  her  ergiebt,  ohne 
Rücksicht  auf  den  inneren  Zusammenhang  der  einzelnen  Gebimorgane.  Die  Verbindung 
derselben  zum  Ganzen  bildet  den  Inhalt  des  $.  292. 
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Um  die  Auffindung  der  hier  za  erwähnenden  Gehirnorgane  so  crWdh 
tern,  wird  die  Beschreibang  derselben  mit  der  ZergliederungsmeUiode  fer- 
banden.  Wurde  die  Schadelhöhle  durch  einen  KreisschniU  geöffnet,  der 
zwischen  den  Arcus  mperctiiares  und  Tubera  firmUaUa  beginnt,  and  dickt 
über  der  Proiuberantia  occ.  extemm  endet,  und  das  Schädeldach  abgetra- 
gen, was  zuweilen  bei  festeren  Adhäsionen  der  harten  Himhaat  mit  dea 
Schädelknochen  einige  Gewalt  erfordert,  so  untersucht  man  Torerat  die  häa- 
tigen  UuUen  des  Gehirns,  so  weit  dieses  von  oben  her  möglich  ist.  Die 
harte  Hirnhaut  wird  durch  einen  Kreisschnitt,  der  mit  jenem  dea  Schädel- 
daches iibereinstimmt,  getrennt,  und  die  Anheftung  des  grossen  Sichdbrt- 
satzes  vorn  an  der  CrUta  galli  und  rückwärts  über  dem  Niveau  dea  Zeltes 
durchgeschnitten*  Die  von  der  Oberfläche  des  Gehirns  in  den  oberen  Sichel- 
blutleiter eindringenden  Venen  müssen  mit  der  Schere  getrennt  weiden,  um 
die  harte  Hirnhaut  ohne  Beeinträchtigung  der  übrigen  Hirnhäute  abnehmen 
za  können.  Man  überblickt  nun  die  äusseren  Oberflächen  beider  Hemisphä- 
ren, und  legt  durch  vorsichtiges  Abziehen  der  mit  der  Arachnoidea  ver- 
wachsenen weichen  Hirnhaut  die  Windungen  bloss.  Man  zieht  beide  Hemisphä- 
ren etwas  von  einander  ab,  um  die  Tiefe  des  longitudinalen  Zwiachenspal- 
tes  zu  prüfen,  und  dadurch  zu  erfahren,  wie  weit  man  die  Hemisphären 
durch  Horizontalschm'tte  mit  einem  breiten  und  langen  Messer  abtragen  darf, 
um  die  Seitenkammem  nicht  zu  eröflhen.  Ist  man  durch  diese  Schnitte  bii 
zur  oberen  Fläche  des  Balkens,  an  welcher  der  Längenspalt  endet,  ein- 
gedrungen, so  bemerkt  man,  dass  der  Balken  iCärpus  caUotum,  s.  Cbm- 
nrismra  maxima^  s»  Trabs  cerebrö  ein  Bindungsmittel  zwischen  der  rech- 
ten und  linken  Hemisphäre  abgiebt.  Die  beiden  Seitenränder  desselben  strah- 
len nämlich  in  die  Markroasse  der  beiden  Hemisphären  aus,  welche  in  glei- 
cher Höhe  mit  dem  Balken  die  grösste  Ausdehnung  aU  Decke  der  Seitenkam- 
mem CUffftnetUum  rerUrümiarum)  erreicht. 

An  der  oberen  Fläche  des  Balkens  bemerkt  man  eine,  zwischen  zwei 
Längenerhabenheiten  von  vom  nach  rückwärts  verlaufende  Furche  CCkarda 
bmgUudinaUs  Lancisü  s»  Raphe  superior\  welche  durch  viele  quere 
Streifen  {Chordae  transversales  WUUsiO  rechtwinkelig  gekreuzt  wird.  An 
der  unteren,  bei  dieser  Behandlung  nicht  sichtbaren  Balkenfläche,  verläaft 
die  Baphe  ir^eriar*  Der  vordere  Band  des  Balkens  biegt  sich  nach  ab- 
und  rückwärts  bis  zur  Basis  des  Gehirns,  wo  er  den  grauen  Kolben, 
Tuber  cinereum^  erreicht*  Der  durch  den  Umbug  des  vorderen  Balkenran- 
des gebildete  Winkel  heisst  das  Balkenknie,  Genu  corporis  callosL 
Der  hintere,  sich  verdickende  Rand  des  Balkens  heisst  die  Balkenwulst, 
7\iber  s*  Splenium  corporis  callost  (Balkenknie  und  Balkenwulst  werden 
am  besten  gesehen,  wenn  man  den  Balken  vertical  durch  die  Chorda  Lmh 
cisU  durchschneidet,  was  an  dem  Gehirne,  welches  zur  UnteraudiUBgYW- 
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liegt)  and  an  welchem  möglichst  viele  Organe  ganz  erhalten  worden  sol- 
len, nichl  gemacht  werden  kann).  —  Wo  die  Seitenränder  des  Balkens  in 
die  Hemisphären  übergehen,  wird  durch  einen  verticalen  kurzen  Schnitt 
die  Seilenkammer  iVetUrktUus  lateralis)  geöffnet,  und  von  ihrer  Decke 
80  viel  abgenommen,  bis  man  ihre  ganze  Ausdehnung  fibersiebt.  Jede  Sei- 
tenkammer schickt  von  ihrem  mittleren  Theiie  iCella  fnediä)  drei  bogen- 
förmig gekrümmte,  sich  nach  verschiedenen  Richtungen  in  die  Markmasse 
einbohrende  Fortsätze  oder  Hörner  aus,  und  heisst  deshalb  auch  Yen- 
iriculuM  iricanUs-  Das  Vorderhorn  kehrt  seine  Concavität  nach  aus- 
sen, das  Hinterhorn  nach  innen  ^  und  das  bis  an  die  Basis  des  Gehirns 
sich  hinabkrümmende lange  Unterhorn  nach  vorn.  (Um  die  den  Sehner- 
venhogel  umgreifende  Krümmung  des  Unterhoms  zu  seheny  muss  ein  gros- 
ser Theil  der  Seitenmasse  der  Hemisphäre  abgetragen  werden.)  Man  findet 
im  Vorderhorn  der  Seitenkammer: 

a)  Den  Streifenhfigel,  Corpus striatum  s»  GangUon  cerebri ante- 

riHMj  dessen  freie  birnformige  Oberfläche  mit  ihrem  dicken  kolbigen  Ende 

nach  vorn  und  innen ,  mit  ihrem  zugespitzten  Ende  (SchweiO  nach  ruck- 

ond  aoBwärts  gerichtet  ist.  Er  besteht   vorzugsweise   aus  grauer  Masse, 

weiche  seine  freie  Fläche  ganz  einnimmt,  und  im  Inneren  desselben  mit  der 

weieeen  abwechselnde  Schichten  —  nach  Art  einer  Voita*schen  Säule—  bildet. 
Schneidet  man  dio  Markmasse  der  Hemisphäre,  welche  au  der  äusseren  Seite  des 
Streifeuhügels  liegt ,  schief  nach  aus-  und  abwärts  durch ,  so  findet  man  in  ihr  den 
Linsenkern,  Nudeu*  lemifonnis,  als  einen  ringsum  von  weisser  Marksubstanz  um- 
schkMsenen,  nirgends  frei  zu  Tage  liegenden,  biconvexen  Klumpen  von  grauer  Masse, 
welcher  durch  weisse,  vom  PeduncmluM  eerebri  aufsteigende  Markbündel ,  durchsetzt 
wird.  Vor  und  unter  dem  Linscnkcm  liegt  der  Mandelkorn,  Nudeus  am^gdalae, 
ein  kleineres ,  ebenfalls  vollkommen  von  Marksubstanz  eingeschkMscnes  graues  Lager 
und  nach  aussen  vom  Linsenkem  eine  fast  tothrecht  stehende  graue  Schiebt,  die 
Vormauer,  Cümsimm,  Dio  weisse  Markmasse,  welche  den  Linsenkem  vom  Strei- 
fenhugel  trennt,  heisst  die  innere  Hülse,  Capsula intema,  jene  zwischen  ünson- 
kem  und  Claustrum,  äussere  Hülse,  Capsula  externa. 

b)  Den  Sehhugel,  Thalamus  opticus  s.  Ganglkm  eerebri  poste^ 
rhu»  Er  liegt  hinter  dem  Streifenhügel^  dessen  Schweif  sich  an  seiner  äus- 
seren- Peripherie  hinzieht,  und  scheint  bei  dieser  Ansicht,  wo  die  mittlere 
Himkammer  noch  nicht  geöiTnet  ist,  kleiner  als  der  Streifenhügel  zu  sein. 
Seine  Farbe  ist  markweiss.  Im  Inneren  enthält  er  drei  graue  Kerne :  einen  aus« 
eeren,  inneren,  und  oberen.  Seine  Oberfläche  ist  weniger  gleichmässig»  als  die 
dee  Sehhägels,  gewölbt.  —  Zwischen  ihm  und  dem  Streifenhugel  findet  man : 

c)  den  halbkreisförmigen  Saum  oder  Hornstreifen,  Taenia  se- 
nUcircukaris ^  welcher  die  Grenze  zwischen  Streifen-  und  Sehhügel  bildet, 
und  dessen  vorspringender  Theil  Grat  {Ades)  genannt  wird.  An  seinem 
unteren  vorderen  Ende  geht  ein  Bündel  divergirender  Fasern  (Penicillus) 
zum  unteren  Ende  des  gestreiften  Körpers.  Der  Homstreif  ist  nur  der  freie 
Rand  einer  von  unten  nach  aufwärts,  zwischen  Seh-  und  Streifenhugel  ein- 
dringenden Markplatte. 


686  $.  287.  Grosses  Gehirn. 

Im  Hinterhorne  findet  sich : 

d)  Der  Vogelsporn  oder  kleine  Seepferdefuss,  Calcar  mU 
s*  Pes  hippocampi  minor.  Er  bildet  eine ,  an  der  inneren  Wand  deft  Hm- 
ferhorns  vorspringende,  gebogene  Erhabenheit,  die  nach  hinten  und  aus- 
sen laufend  mächtiger  wird,  und  meistens  —  einem  gefalteten  Tuche  ihn- 
lieh  —  mehrere  Wülste  zeigl. 

e)  Die  seitliche  Erhabenheit,  EmmmUa  cMUeralis  MeckML, 
deren  Name  von  ihrer  Nachbarschaft  am  grossen  Seepferdefusa  herrökrt, 
an  dessen  äusserer  Seite  sie  in  das  Unterhorn  hinabläufl.  Sie  beginot  mit 
einem  dreieckigen  Wulste,  der  an  der  unteren  Wand  des  Hinterhoms 
hervorragt. 

Im  Unterhorne  wird  beobachtet: 

f)  Der  grosse  Seepferdefuss  oder  das  Ammonshorn,  Pes 
hippocantpi  mnjor  8.  Carnu  Ammotüs.  Er  läuft  als  ein  nach  aussen  ^  vom, 
und  unten  gekrümmter  Wulöt  (ungefähr  wie  ein  Widderhorn)  durch  die 
ganze  Länge  des  Unterhorns  bis  zu  dessen  unterem  Ende,  wo  er  mit  meh- 
reren (3—4)  gerundeten  Höckern,  den  Klauen  (Dtgitalianes) ^  zu  endi- 
gen scheint,  sich  aber  bei  genauerer  Untersuchung  in  den  sogenannten  Ha- 
ken (Anmerkung  zu  §.  288)  fortsetzt. 

An  dem  concaven  Rande  des  Soepferdefusses  verläuft  als  Fortsetzang 
der  hinteren  Schenkel  des  Gewölbes: 

g)  Der  Saum,  Fimbria^  als  ein  dünnes,  sichelförmig  gekrämnites 
Markblatt,  welches  unten  gleichfalls  in  den  Haken  übergeht. 

Unter  dem  Saume  und  von  dessen  innerem  oder  freiem  Rande  bedeckt, 
verläuH : 

h)  Die  gezahnte  Leiste,  Fascia derUaia  Tarini,  als  eine  Reihen- 
folge von  12—18  nach  innen  gerichteter  Zacken,  ähnlich  dem  schneiden- 
den Rande  eines  Sägeblattes. 

Die  die  Seitenkammern  umschliessende  Markmasse  {Corpus  meduliare 
cerebri)  bildet  eine  Art  ovaler  Kapsel  um  die  Seitenkammer  und  ihren  Inhalt, 
fehlt  aber  an  der  inneren  Kammerwand  ^  da  an  dieser  die  Seitenkammer 
mit  der  dritten  Kammer  und  mit  dem  Querschlitz  des  Gehirns  in  Communi- 
cation  steht.  Sie  wird  deshalb  als  CetUrum  senuomle  Vieussenä  bezeich 
net.  Von  der  äusseren  Peripherie  dieser  Kapsel  strahlen  Markfortsälze  ge- 
gen die  Oberfläche  des  Gehirns,  welche  mit  ihrem  Ueberzuge  von  graoer 
Rindensubstanz  die  Gyri  darstellen. 

Nach  genommener  Einsicht  dieser  in  den  Hörnern  der  Seitenkammer 
befindlichen  Vorspränge  schreitet  man  zur  EröO'nung  der  unpaaren  oder 
dritten  Kammer,  Ventriculus  medius  s.  tertius^  welche  vom  Balken  und 
dem  unter  ihm  liegenden  Gewölbe,  Farnix  tiicuspidalis^  bedeckt  wird. 

Hebt  man  den  Balken  in  die  Höhe  (welches  bei  harten  Gehirnen  mit  den 
Fingern,  bei  weicheren  aber  dadurch  geschehen  kann,  dass  man  einen  tro- 
ckenen Leinwandstreifen  oder  ein  Stückf  festeres  Fliesspapier  an  seine  obere 
Fläche  ansaugen  lässt  und  dann  emporbebt),  so  findet  man  die  durchaicb- 
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tige  Scheidewand)  Septum  pellucidum^  welche  den  einspringenden 
Winkel  des  Balkenkniees  einninunit,  und  aus  zwei  parallelen  Lamellen  be- 
steht, welche  von  dem  vorderen  Theile  der  unleren  Balkenrapbe  gegen  das 
jewölbe  senkrecht  hinabsteigen.  Zwischen  beiden  Lamellen  ist  ein  schmaler 
Ewischenraum  befindlich  —  der  VerUriculus  septi  pellucidL 

Das  Gewölbe  liegt  in  der  Furche,  welche  zwischen  den  sich  an  ein- 
Inder  lehnenden  Sehnervenhugeln  nach  oben  übrig  bleibt,  hat  eine  dreieckige 
ireatalt,  indem  es  sich  wie  ein  Keil  zwischen  die  Thalami  optici  lagert,  und 
;ebt  nach  vorn  und  hinten  in  zwei  Schenkel  über.  Die  vorderen  Sehen- 
[el  iCrura  atUeriora  s*  Columnae  fantucis^  Säulen  des  Gewölbes) 
lenken  sich  anfangs  stark  gekrümmt  vor  den  Seh  bügeln  in  die  Tiefe,  und 
(teigen  zuletzt  geradelinig  zu  den  beiden  Markhügeln  (^Corpora  candi- 
?aniia  §•  288)  der  Hirnbasis  herab.  Zwischen  jedem  vorderen  Gewölbschen- 
kel und  dem  Sehhügel,  über  welchen  er  ^ich  herabkrümmt,  bleibt  eine  OeiT- 
iiung  (.Foramen  Monroi)  frei.  Da  die  Gewölbschenkel  sich  scharf  abwärts 
(fdmroen,  das  Balkenknie  aber,  welches  vor  ihnen  liegt,  keine  so  scharfe 
Krümmung,  sondern  vielmehr  einen  nach  hinten  offenen  Winkel  macht,  so 
nuss  zwischen  beiden  ein  fast  dreieckiger  Raum  übrig  bleiben,  dessen  obe- 
rer Rand  durch  die  untere  Balkenfläche,  dessen  vorderer  Rand  durch  den 
ibsieigenden  Schenkel  des  Knies,  und  dessen  hinterer  Rand  durch  die  vor- 
ieren  Schenkel  des  Gewölbes  gebildet  wird.  Dieser  dreieckige  Raum  wird 
lurch  das  Septum  peUttcidum  au.^geiullt. 

Der  hintere  Theil  des  Gewölbes  zerfährt  in  die  beiden  hinteren 
Schenkel  (Crura  posterior a\  zwischen  welchen  ein  einspringender  Win- 
kel mit  vorderer  Spitze  frei  bleibt,  durch  welchen  man,  von  unten  her  ge- 
sehen, ein  dreieckiges  Stück  der  unteren  Balkenfläche  zu  Gesichte  bekommt. 
Dieses  ist  quer  gestreift.  Die  Streifen  ähneln  den  in  einem  dreieckigen  Rah- 
men ausgespannten  Saiten  einer  Harfe,  weshalb  der  Name  Leier,  Lyra 
IhwkUs  s.  Psalterium^  nicht  unpassend  gewählt  ist.  Jeder  hintere  Gewölb- 
»cbenkel  geht  in  die  Fimbria  des  Seepferdefusses  über. 

Schneidet  man  nun  den  Fomix  in  seiner  Mitte  quer  durch,  und  schlägt 
nan  seine  beiden  Hälften  nach  vor-  und  rückwäi  ts  zurück,  so  hat  man  die 
bitte  Kammer  noch  nicht  geöß'net.  Sie  wird  vielmehr  noch  durch  das  mi  1 1- 
ere  Adergeflecht,  Plexus  choroideus  medius  s*  Tela  c/ioroidea,  be- 
leckt, welches  als  Fortsetzung  der  weichen  Hirnhaut  unter  dem  Balkenwulst 
lach  vorn  tritt,  sich  zwischen  Fornix  und  Sehhügel  horizontal  von  hinten 
ler  einschiebt,  und  sich  bis  zum  Foramen  Monroi  ausdehnt.  Zwei  Seitenflü- 
;el  desselben  gehen  als  Plexus  choroidei  laterales  durch  die  Foramina 
^fonrai  in  die  Seitenkammern,  und  jeder  derselben  verläuft  am  Saume  des 
leepferdefusses,  allmälig  dicker  werdend,  bis  in  das  untere  Ende  des  Unter- 
lom«,  wo  er  seine  Gefasse  in  den  Haken  eindringen  lässt. 

Löst  man  nun  den  Plexus  c/ioroideus  von  der  convexen  Sehhügelfläche 
oraichtig  los^  und  zieht  man  hierauf  beide  Sehhügel  (welche  mit  ihren  in- 
leren  glatten  Flächen  an  einander  schliessen)  von  einander  ab,  so  überblickt 
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man  die  ganze  Ausdehnung  der  dritten  Kammer.  Man  kann  sechs  Winde  uh 
terscheiden.  Die  obere  war  durch  den  Plexus  choroideus  medhu  gebiUel, 
die  beiden  seitlichen  sind  durch  die  inneren  Sehhügelflachen  gegeben, 
die  untere  entspricht  der  Mitte  der  HiriibasiS)  die  vordere  wird  durch 
die  vorderen  absteigenden  Schenkel  des  Gewölbes  (Säulen,  Cohmuiai\ 
die  hintere  durch  den  sich  zwischen  beide  Sehhügel  etwas  hineioschieben- 
den  Vierhögel  (.Corpus  quadrigemHium)  vorgestellt.  Da  die  Sehhügel  sich 
an  der  Leiche  mit  ihren  inneren  Flachen  berühren,  so  wird  die  mittlere 
Kammer  in  ihrer  Mitte  am  schmälsten,  vorn  und  hinten  dagegen  erweitert 
getroflen  werden.  Die  beiden  Seitenwande  stehen  durch  drei  Qoersfarange 
iOmmissurae)  in  Verbindung.  Die  Commissura  anlerior  liegt  an  der  vor- 
deren Wand,  vor  den  absteigenden  Schenkeln  des  Fomix,  und  zeigt  sich, 
wenn  man  diese  anspannt.  Die  Commissura  posterior  liegt  an  der  hinteren 
Wand  vor  dem  Vierhögel.  Beide  sind  markweiss.  Unter  der  Cbmmisswä 
anterior  verlieft  sich  der  Boden  der  dritten  Kammer  zum  sogenannten 
Trichtereingang,  Aditus  ad  if^ndUndum^  und  unter  der  Ccmmds- 
sura posterior  befindet  sich  die  kleinere  Eingangsöffnung  der  Sylvi^schen 
Wasserleitung  (Aditus  ad  aquaeductwn  Sytvü)^  welche  durch  den 
Vierhügel  hindurch  zur  vierten  Hirnkammer  fuhrt.  Die  CotmtUssura  media 
ist  glatt,  weich,  und  grau,  fehlt  zuweilen,  und  ist,  wie  ein  Schwibbogn, 
von  einem  Sehhügel  zum  anderen  gespannt. 

Der  Vierhögel  (welcher  besser  Corpus  tngeminum  als  quadrigemk' 
nwn  genannt  werden  könnte,  da  letzterer  Ausdruck  acht  Hügel  bedeutet), 
ist  ein  unpaarer,  durch  einen  Kreuzschnitt  in  vier  Hügel  getheilter  Höcker, 
der  die  drille  Hirnkammer  von  der  vierten  trennt,  und  unter  welchem  die 
Sylvi^sche  Wasserleitung  eine  Verbindung  beider  Kammern  unterhalt.  Seio 
vorderes  Hügelpaar  ist  grösser,  und  steht  höher^  das  hintere  ist  kleiner  und 
niedriger.  Die  alte  Anatomie  nannte  das  vordere  Paar  die  Hinterbacken 
(J^ates\  das  hintere  die  Hoden  (Testes)  des  Gehirns.  Diese  Ausdrücke  in 
umgekehrten  Sinne  zu  gebrauchen  (Vesal^  Yalterda^  Varot^  Riolan)  ist  we- 
gen des  Grössen  Verhältnisses  beider  Hugelpaare  unrichtig.  Zwischen  Vier- 
hügel und  Sehnervenhögel,  letzterem  jedoch  näher,  und  von  seinem  hinteren 
Ende  (PtUvinar^  Polster)  öberragt,  liegen  die  sogenannten  Kniehöcker, 
Corpora  geniculata^,  ein  äusserer  und  innerer^  Ersterer  steht  mit  dem  Un- 
teren, letzterer  mit  dem  vorderen  Hügelpaar  durch  markige  Streifen,  Br§r 
chia  corporis  quadrigeifdni^  in  Verbindung.  Auf  dem  vorderen  Hügelpaaie 
ruht  die  Zirbeldrüse,  Gl.pinetüis  s  Conariwn  (obscöner  Weise  Ptnis 
cerebri  genannt).  Sie  ist,  so  wie  die  obere  Fläche  des  Vierhügels,  mit  don 
Plexus  clun-oideus  umhöllt,  hat  die  Gestalt  eines  mit  der  Spitze  nach  hinten 
gewendeten  Tannenzapfens  (woher  ihr  Name),  und  hängt  nicht  mit  dem  Vier- 
hügel, wohl  aber  mit  der  hinteren  Commissur  durch  weiche  Fadenbändel  n* 
sammen.  Von  ihrem  vorderen  abgerundeten  Ende' laufen  zwei  markweinK 
Bändchen  (Habenulae^  Zügel,   oder  PeduncuU  conarO^  ZirbeUlicle) 


i 


f.  288.  Grosses  Gehirn  von  unten  untersucht  689 

aus,  welche  eich  an  die  inneren  Flächen  der  Sehhügel  anschmii^en^  und 
nadi  Yor-  und  abwärts  bis  in  den  Trichtereingang  zu  verfolgen  sind. 

Wollte  man  schon  einen  Theil  des  Gehirns  als  Vulva  cereltri  bezeichnen^  so  wäre 
die  Oeffnung,  welche  dicht  vor  der  Zirbel  Ewischen  beiden  Zirbelstielen  liegt ,  als 
länglich  elliptische  Spalte  am  meLsten  dazu  geeignet.  Die  SehnervcnhGgel  stellen  ge- 
wiseermassen  die  aufgestellten  oder  angezogenen  Schenkel  dar ,  um  diese  Vulva  für 
den  Benk  cerebri  (Zirbel)  zugänglich  zu  machen.  Gewöhnlich  wird  das  F&ramen  Monroi 
oder  das  hintere  Ende  des  .^l^iMiefAfc/ii«  Sylvia  auch  Vulva  genannt 

Theils  in  der  Masse  der  Zirbel,  thcils  in  dem  sie  umgebenden  Besus  ckor.  tnedkUf 
findet  man  (nie  vor  dem  6.  Lebensjahre)  einfache  oder  drüsig  zusammengebackene 
krjTstallinische  Kugeln,  von  der  Grösse  eines  Sand-  bis  Mohnkoms  und  darüber  (Acef 
vuhu  glanduiae  pmealis). 

Der  Vierhügel  hat  über  sich  die  Balkcnwulst.  Beide  berühren  sich  nicht,  sondern 
lassen  eine  Oeffhung  zwischen  sich  (Querschlitz  des  grossen  Gehirns),  durch 
welche  die  Pia  mater  und  Arachnoidea  zur  mittleren  und  von  hier  aus  durch  die  Fora- 
mtima  Mbmroi  zu  den  seitlichen  Kammern  gelangen. 

Im  Verfolge  dieser  Zergliederung  wurde  vom  kleinen  Gehirn  keine  Erwähnung 
gethan,  da  es  unter  dem  Tentorium  verborgen  liegt,  und  die  Hinlerlappen  des  grossen 
Gehirns  noch  nicht  abgetragen  wurden. 

Da  sich  die  ganze  Hiruanatomio  nicht  an  Einem  Hirne  durchmachen  lässt,  so 
kommt  es  nun  darauf  an ,  sich  zu  entscheiden ,  ob  man  mit  der  eben  geendeten  Un- 
tersuchung des  grossen  Gehirns  von  oben  her ,  auch  die  des  kleinen  verbinden  will, 
iu  welchem  Falle  die  Hinterhauptschuppe,  die  Hinterlappen  des  grossen  Gehirns,  und 
das  Teniorimn  cereöelU  abzutragen  wären,  oder  ob  man  das  grosso  und  kleine  Gehirn 
zugleich  herausnehmen,  und  die  Organe  der  Gehirubasis  vornehmen  will.  Letzteres 
ist  jedenfalls  gerathener.  Die  Untersuchung  des  kleinen  Gehirns  von  unten  her  ist  mit 
jener  des  verlängerten  Markes  zu  verbinden  und  bleibt  dem  $.  289  vorbehalten. 

J.  G.  Haase,  de  ventriculis  cerebri  tricomibus.  Lips.  1789.  4.  —  ^.  Th.  Söm- 
merringf  de  lapillis  vel  prope  vel  intra  gl  pinealem  silis.  Mogunt.  1785.  8.  —  Jung, 
über  das  Gewölbe.  Basel.  1845.  3. 

§.  288.  Grosses  Gehirn  von  unten  untersucht. 

Wurde  das  Tentorium  an  seinem  Befestigungsrande  getrennt,  und  die 
Ursprünge  der  Gehimnerven  an  der  Hirnbasis,  so  wie  die  vier  grossen  Hirn- 
arlcrien  und  das  verlängerte  Mark  im  grossen  Hinterhauptloche  durchge- 
schnitten) so  lässt  sich  das  Gehirn  mit  der  seine  Basis  umgreifenden  Hand 
herauanebmen  oder  berausstörzen.  Jede  Gefass-  oder  Nervenverbindung  zwi- 
schen Gehirn  und  Schädel  muss  richtig  durchgeschnitten  sein,  damit  bei 
der  Herausnahme  des  Gehirns  nichts  mehr  von  selbst  entzwei  zu  reissen 
habe,  wodurch  die  Reinheit  der  Basalansicht  sehr  gefährdet  werden  könnte* 

Man  fibersieht  nun,  nachdem  auch  hier  die  häutigen  HüUen  vorsichtig 
weggeschafft  wurden,  die  untere  Fläche  (Basis)  des  grossen  Gehirns  (mit 
Ausnahme  der  Hinterlappen,  welche  durch  das  kleine  Gehirn  bedeckt  wer- 
den), femer  die  untere  Fläche  des  kleinen  Gehirns,  der  Varolsbrucke  und 
des  veriängerten  Marks. 

In  der  Mittellinie  des  grossen  Gehirns,  vom  Ende  des  Längeneinschnit- 
tee  bis  zur  Varolsbrflcke,  folgen : 
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a)  Die  vordere  durchlöcherte  Lamelle^  SubHanää  #.  Uh 
mina  perforata  anterior,  Sie  liegt  dicht  hinter  dem  Langeneinscbnitte  nd 
vor  der  Sehnervendurchkreuzung,  und  zerfallt  in  eine  mittlere  and  zwei 
seitliche  perforirte  Stellen ,  welche  letzlere  sich  gegen  den  Anfang  der 
Sylvi*8chen  Gruben  hinziehen.  Ihre  Farbe  ist  vorherrschend  grau,  und  die 
Löcher  derselben  sind  als  Durchgangspuncle  von  Blutgefässen  za  nehmen, 
weshalb  sie  am  sichersten  während  des  Abslreifens  der  weichen  Hon- 
haut 9  bevor  noch  die  Gefasse  gerissen  sind,  gesehen  werden*  Vor  der 
Substantia  perforata  anL  liegt  an  der  unteren  Fläche  jedes  Yorderlap- 
pens  eine  dreiseitig  pyramidale  graue  Erhabenheit,  mit  drei  weissen  ein- 
gelegten Streiren  iCarunctUa  mammillaris  s.  TYigonum  olfiwtorium)  ^  d^ 
ren  nach  vorn  gehende  Verlängerung  (in  einer  eigenen  Longitudinalfnrche 
des  Vorderlappens)  der  Nervus  olfactarius  ist. 

b)  Die  Sehnervenkreuzung,  Chiasma  s.  Decussaüo  nerwrtm 
opticorum.  Sie  ähnelt  einem  X«  hängt  vorn  mit  der  mittleren  perforirten 
Stelle,  hinten  mit  dem  grauen  Höcker  zusammen.  Die  in  das  Chiasma  ein- 
tretenden Stucke  der  Sehnerven,  welche  den  Pedunculus  cerebri  von  aus- 
sen nach  innen  umgürten ,  heissen ,  ihrer  Plattheit  wegen ,  Trachu  apHä' 
Man  sieht  sie  erst,  wenn  man  die  stumpfe  Spitze  des  Unlerlappens  vom  Pe* 
dunculus  cerebri  etwas  abzieht.  Die  aus  dem  Chiasma  austretenden  Stücke 
sind  die  eigentlichen  Nervi  optici.  Nicht  alle  Fasern  eines  Tractus  opticus 
kreuzen  sich  mit  denen  des  anderen*  Die  Kreuzung  beschränkt  sieb  blosaof 
die  inneren,  während  die  äusseren  auf  ihrer  Seite  bleiben.  Jeder  Narwi 
opticus  erhält  somit  Fasern  vom  rechten  und  linken  Tractus  opticus^ 

Bei  einigen  KnorpelGscben  {Bdt-ttostomn  Forsten)  kreuzen  sich  die  SehncnreDgar 
nicht  Bei  den  Rochen ,  Haifischen  und  »Stören ,  stehen  sie  durch  eine  Querbinde  io 
Zusammenhang.  Bei  den  Knocbenßschcn  ist  die  Kreuzung  eine  vollkommene  —  eio 
Sehnerv  gebt  über  den  andern  hinüber,  oder  schiebt  sich  durch  eine  Spalte  desselben 
durch,  wie  beim  Häring.  —  Bochdalek  Tand,  dass  die  am  äusseren  Rande  des  Tradas 
opticus  vorkommenden  Löcherchen  in  hohle ,  crbsen-  und  bohnengrosse ,  mit  eioem 
besonderen  Ependyma  ausgekleidete  Zellen  in  der  Substanz  des  Gehirnes  fuhren,  und 
ein  Gelassbündel  dabin  geleiten,  welches  sich  zu  den  Zellen,  wie  die  ttesus  choroUei 
zu  den  Rammern  des  Gehirns  verhalten.  (Prag  Vierteljahrsscbrifl.  1849.  2.  Bd.  p.  132) 

c)  Der  graue  Höcker  oder  Hügel  mit  dem  Trichter,  Ikber 
cinereum  cum  infundibulo*  Er  liegt  hinter  dem  Chiasma  und  zwischen  den 
beiden  Pedunculis  cerebri^  bildet  einen  Theil  des  Bodens  der  mittleren 
Hirnkammer,  ist  massig  convex,  nur  aus  einer  dünnen,  grauen,  beirokr 
Herausnahme  des  Gehirns  leicht  platzenden  Lamelle  gebildet,  welche  «ck 
zu  einem  kegelförmigen,  nach  vorn  und  unten  gerichteten  Zapfen  verlängert* 
Dieser  Zapfen  ist  hohl,  und  heisst  deshalb  der  Trichter,  InfimdämbKm- 
Seine  Höhle  ist  eine  Fortsetzung  der  Höhle  des  Ventricuhis  terUus^  St  er- 
streckt sich  nicht  bis  in  die  Spitze  (des  Trichters,  welche  solide  ist,  und  sick 
mit  der  Hypophysis  cerebri  verbindet. 

d)  Der  Hirnanhang  Hypophysis  cerebri  (von  viro-yuoo^  miteB 
wachsen ,  auch  Glandula  pituitaria  cerebri,  s.  CMalorfum^  s*  SaiU^fi 
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lauter  Namen,  welche  die  Vorstellung  ausdrucken,  die  die  Alten  über  die 
Function  dieses  räthselhaften  Hirnorgans  hatten),  liegt  iip  Türkensattel, 
welchen  er  ganz  ausfällt.  Da  die  harte  Hirnhaut  über  den  Sattel  hinüber  ge- 
spannt ist,  uud  nur  eine  kleine  OeiTnung  hat,  durch  welche  das  Infundibu- 
lam  sich  mit  dem  Hirnanhang  verbinden  kann,  so  muss,  wenn  man  den 
Himanhang  sammt  dem  Gehirne  herausnehmen  will,  die  harte  Hirnhaut  durch 
einen,  rings  um  die  Sattelgrube  laurenden  Einschnitt,  getrennt,  und  ein 
schoibeniormiges  Stück  (Deckel  der  Saltelgrube)  mit  der  Hypophysis  heraus- 
gehoben werden. 

e)  Die  beiden  Markhügel,  Globtüi  medulläres^  Corpora  inam- 
nuUariaM.  candicantia  (mch  Weiberbrüste  und  i^///&/^riiic2^  genannt 
—  letzteres  wegen  ihrer  Verbindung  mit  den  vorderen  Schenkebi  des  Ge- 
wölbes))  sind  zwei  weisse,  erbsengro8se,  dicht  an  einander  liegende  Mark- 
körper, zwischen  den  Pedunculis  cerebrL 

0  Die  hintere  durchlöcherte  Lamelle,  StAsUinUa  s.  Lamlna 
perfbrala  posterior^  ist  dreieckig,  da  sieden  durch  die  Divergenz  Aev  Pe- 
äunculi  cerebri  entstehenden  Winkel  auslullt.  Ihre  Spitze  stösst  an  die 
Varolsbrücke,  und  ihre  Löcher  sind  Gefassöffnungen. 

g)  Die  Schenkel  des  grossen  Gehirns,  Peduneuli  s.  Crura^ 
s.  Caudes  cerebri,  kommen  divergent  aus  der  Brücke  hervor,  und  stellen 
langsgefaserte  Markbundel  dar ,  welche  sich  nach  vorn  und  aussen  in  die 
Haasen  der  Hemi^^phären  einsenken,  und,  als  direcle  Fortsetzungen  des  ver- 
längerten  Markes,  diese  mit  jenem  in  Verbindung  bringen.  Schneidet  man 
einen  Gehirnschenkel  senkrecht  auf  seine  Längenachse  durch ,  so  findet 
man,  dass  er  aus  einem  unteren,  breiten  aber  dünnen ,  und  einem  oberen, 
stärkeren  Bündel  von  Längenfasern  besteht,  zwischen  welchen  eine  Schichte 
schwarzgrauer  Substanz,  SubstanUa  nigra  peduneuli^  sich  ein- 
schiebt. Nur  das  untere  Markbündel  des  Hirnschenkels  (welches  eine  flache 
Rinne  für  das  obere  bildet)  heisst  Pedunculus,  das  obere  fuhrt  den  Namen 
der  Haube,  Tegmentum  caudicis* 

Die  Gyri  an  der  unlercn  Fläche  des  grossen  Gehirns  haben  vor  jenen  der  oL)ercn 
Ansicht  nichts  Unterscheidendes  voraus.  Jener  Gyrus ,  wcldior  den  Tractiu  opticus  be- 
deckt, and  gelüflet  werden  muss,  um  dieses  zu  sehen,  heisst,  seiner  Beziehung  zum 
iV«  hippocampi  major  wegen,  Gyrus  hippocampi  s.  Subiculum  (Unterlage)  cornu  Ammo- 
nis.  Sein  vorderes  Ende  krümmt  sich  hinter  dem  Seitcnthcilo  der  Lttmina  perfora/a 
nnUrior  nach  innen  und  hinten,  uud  bildet  den  Ilaken,  der  im  Inneren  die  abwech- 
selnde Schichtung  grauer  und  weisser  Masse  zeigt,  uud  deshalb  auch  IIa k  en  kn  o  ten, 
GtmgHon  wuinatum,  genannt  wird. 

Zieht  man  die  einander  zugekehrten  Flächen  der  Vorderlappen  auseinander,  so 
erblickt  man  die  sogenannte  Zwinge,  Gyrus  cinguU,  als  den  zunächst  am  Balken- 
knie  liegenden,  mit  ihm  sich  nach  oben  umschlagenden,  über  seinem  Seitenrandc 
nach  hinten ,  und  über  das  Splenium  wieder  nach  abwärts  zur  unteren  Fläche  der 

*  

Unterlappen  laafenden  Wulst,  wo  er  zuletzt  mit  dem  hinteren  Ende  des  Gyrus  hippo- 
cmnpi  lusammenfliesst. 

In  der  Sylvischen Furche  liegt  die  Insel,  eine  Gruppe  von  6  —  8  miteinander  zu- 
sammeDfUessender  Windungen,  welche  von  den  Wänden  der  Furche  und  einigen  übet' 
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hängenden  Wülsten  der  äusseren  Fläche  der  Hemisphäre  (dem  sogeninntoo  Klip^ 
decke],  Opercuhtm)  so  verdeckt  wird,  dass  sie  erst  nach  Abtragmig  der  leUei« 
in  ihrem  ganzen  umfange  gesehen  werden  kann.  Schneidet  man  sie  schief  nach  isin 
und  oben  durch,  so  bemerkt  man ,  dass  ihre  Basis  gegen  den  Linsenkein  geriditet  uL 
Sommerringy  de  basi  enccphali,  etc.  Gott.  1778.  4.  Ejusdem  tabula  baseos  am- 
phali.  Francof  1799.  fol.  —  /.  Engel ,  über  den  Gchimanhang  und  den  Tricbter. 
Wien.  1839.  4. 


§.  289.  Analomie  des  kleinen  Gehirns  von  mim. 

Da  bei  der  vorausgegangenen  Behandlang  der  unteren  Fläche  des  gros- 
sen Gehirns  das  kleine  Gehirn  unbeeinträchtigt  blieb,  so  ttsst  sidi  die  De- 
taiiuntersuchung  des  kleinen  Gehirns  hier  anschliessen*  Man  bemerkt  zu- 
erst, dass  die  beiden  Halbkugeln  des  kleinen  Gehirns  durch  eine  Querbröcke 
mit  einander  verbunden  sind  CPans  Varoli) ,  und  dass  sich  hinter  dieser 
ein  unpaarer  Markzapfen  (MeduUa  obUmgata)  zwischen  beide  HalUnigeln 
hineinlegt. 

Die  Varolsbrucke,  Hirnknotenj  P&ns  Varott  9*  NodMi»  certMi 
s.  Praiuberaniia  biuilariSy  würde,  ihrer  Beziehung  zum  kleinen  Gdim 
wegen ,  am  treffendsten  Cotnmissura  cerebeUi  zu  nennen   sein.  Sie  ruht 
auf  dem  Mittelstück  des  0$  basilare^  und  besitzt  tme  untere  zuglmch  v(V- 
dere,  und  eine  obere  zugleich  hintere  Fläche,  einen  vorderen  gegen  die 
Hirnschenkel,    und   einen  hinteren  an  die   MeduUa  Mangata   stossenden 
Rand.  An  ihrer  unteren  Fläche  verläuft  ein  seichter  Längeneindmck  9  Ad- 
CU8  basilarls^  ein  Abdruck  der  unpaaren  Art.  basüaris.   Ihre  Seitentheile 
hängen  mit  den  beiden  Halbkugeln  des  kleinen  Gehirns  durch  die  verschmäch- 
tigten  Brückenarme,  Processus  cerebelU  ad  pontem,  zusanunen.  ~ 
lieber  ihr  liegt  der  Yierhügel,  und  zwischen  beiden  der  Aquaeductus  Sgl- 
Vit'  Da  ein  Theil  der  Stränge  der  Medulla  oblongata  sich  durch  die  Brücke 
durchschiebt)  um  in  die  Hirnschenkel  überzugehen  9  so  wird  der  Pons  aas 
gekreuzten  Quer-  und  Längenfasern  bestehen  müssen  9  von  welchen  ober- 
flächlich nur  die  Querfasern  zu  sehen  sind.  Zwischen  den  gekreuzten  Fasern 
der  Brücke  ist  graue  Masse  eingetragen»  wie  am  horizontalen  Schnitt  der- 
selben zu  bemerken  ist. 

Das  verlängerte  Mark 9  Medulla  obUmgata  «•  Bulbus  meduUai 
spinalis^  ist  ein  weisser,  unpaarer  Markzapfen,  der  durch  das  Poramen 
occ.  magnum  in  das  Rückenmark  übergeht,  von  welchem  er  Form  nnd 
Bau  zum  Theile  beibehält.  Er  wird  durch  seichte  Längeneinschnitte  in  meh- 
rere Stränge  eingetheilt,  welche  theils  Fortsetzungen  der  ob^äcUicben 
Stränge  des  Rückenmarks  sind,  theils  aus  dem  Inneren  des  Röckenmarks 
gegen  die  Oberfläche  des  verlängerten  Marks  auflauchen.  An  dem  unteren 
(in  natürlicher  Lage  zugleich  vorderen)  Umfange  der  Medulla  abUmgats 
sieht  man  die  beiden  Pyramiden  {Pyratnides')  durch  den  Sukus  brngt- 
tudinalis  anterior  gelrennt.  Nach  aussen  von  ihnen  liegen  die  stark  ge- 
wölbten Oliven  {OUtae)^    und  neben  diesen  die    straugförmigei 
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Körper,  Corpora  reMiifbrmlfl j  welche  von  der  Seite  Asc  MeduUa  obbm- 
^aia  weg ,  zu  den  Hemisphären  des  kleinen  Gehirns  treten ,  und  (weil  sie 
«ich  in  diese  so  einsenken ,  wie  die  PeduncuU  cerebri  in  die  Halbkugeln 
des  grossen  Gehirns)  auch  Fedufwuä  cerebeUi^  Schenkel  des  klei- 
nen Gehirns,  genannt  werden.  Sucht  man  durch  Auseinanderziehen  der 
leiden  Pyramiden  eine  liefere  Einsicht  in  den  Sulcuo  long.  onL  zu  gewin- 
nen, so  erblickt  man  gekreuzte  Bündel  von  einer  Pyramide  zur  anderen 
gehen ;  und  schneidet  man  die  Olive  ein ,  so  sieht  man  in  ihr  einen  weissen, 
mit  einer  dünnen,  grauen,  zackig  ein-  und  ausgebogenen  Lamelle  umgebe- 
nen Markkern — A^nNucletu  i.  Corpus dentatum  oUoae. 

Um  die  obere  (in  natürlicher  Lage  zugleich  die  hintere)  Flache  der 
MeduUa  oblongaia  zu  sehen,  genügt  es  nicht,  sie  einfach  umzubeugen; 
man  würde  dadurch  nur  das  hintere  Ende  der  Schreibfeder,  d.  h.  den 
in  den  Sulcuo  Umgitudinalis  posterior  sich  fortsetzenden  hinteren  Winkel 
der  Rautengrube  sehen.  Es  ist  vielmehr  nothwendig,  vor  d^r  Hand  von  der 
MeduUa  oblongaia  abzustehen-,  und  die  untere  Flache  des  kleinen  Gehirns 
zu  untersuchen.  Um  sie  ganz  zu  übersehen ,  exstirpirt  man  die  JUeduUa 
oblongaia  durch  Trennung  der  Corpora  resti/ormia  und  Ablösung  vom 
fions  VaroUy  worauf  man  die  untere  Fläche  des  kleinen  Gehirns  in  ihrer 
ganzen  Breite  übersieht. 

Man  findet  nun  beide  Hemisphären  des  kleinen  Gehirns  zwar  mit  ein- 
ander in  Verbindung  stehend ,  aber  durch  eine  tiefe ,  mittlere  Furche  (in 
welcher  die  MeduUa  oblongaia  lag)  von  einander  getrennt.  Diese  Furche 
ist  das  Thal,  Vallecula  ReilH.  Sie  endet  nach  hinten  in  der  Incisura 
marginaUs  posterior  (ein  Einbug  zwischen  den  hinteren  convexen  Rändern 
der  Hemisphären).  Jede  Heinisphäre  zeigt  an  ihrer  unteren  Fläche  vier  Lap- 
pen, deren  jederaus  mehreren,  häufig  parallelen,  aber  schmalen  Gyri  besteht. 

a)Der  hintere  Unterlappcn,  Lobus  inferior  posterior  s*  semi' 
lunmiSy  läuft  als  ein  Bündel  mehrerer  Gyri ,  dem  hinteren  Rande  der  un- 
leren Fläche  entlang,  von  der  Incisura  niarginalis  an  nach  aussen. 

b)  Der  keilförmige  Lappen,  Lobus  cunei/brmis^  läuft  von  aus-    '''••J^/»^< 
sen  und  vom  nach  hinten  und  innen  zum  Thale ,  und  nimmt  auf  diesem 

Zuge  an  Breite  ab,  wodurch  er  keilförmig  wird. 

c)  Die  Mandel,  TonsiUa,  liegt  an  der  inneren  Seite  des  voriges 
zunächst  am  Thale,  und  springt  unter  allen  Lappen  am  meisten  hervor. 

Die  Furchen ,  welche  diese  drei.  Lappen  von  einander  trennen,  laufen 
mil  dem  hinteren  Rande  der  Hemispliäre  fast  parallel,  und  sind  bedeutend 
liefer  als  jene,  welche  die  einzehien  Gyri  Eines  Lappens  von  einander 
«cheiden* 

d)  Die  Flocke,  Flocculus  s^  Lobulus  (das  Anhangsläppchen), 
ist  ein  loses  Büschel  kleiner  Gyri,  welches  auf  dem  Frocessus  cerebelli  ad 
poniem  liegt ,  und  sich  in  den  markweissen  Stiel,  PedunctUus  flocculi, 
fortsetzt,  welcher  sich  bis  zum  Unterwurm  (siehe  nächste  Seite)  als 
Unteres  Markse^el  verfolgen  lässt. 

to  Aoatomlfl.  2.  Aufl.  38 
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Der  im  Thale  liegende  mittlere  Theil  des  kleinen  Gehirns  beisst  U  n- 
terwurm,  Vermis  inferior.  Er  besteht  aus  vielen  schmalen,  parallel  anf 
einander  folgenden,  queren  Gyri,  welche  wieder  in  mehrere  grössere  Ab* 
theilungen  zasammengefasst  werden.  Diese  sind  von  ruck-  nach  vorwirts: 

ä)  Die  Klappenwulst  CBurdac/O,  oder  besser,  die  kurze  Com- 
missur  (.ReiO^  weil  ihre  Gyri  die  der  hinteren  Unterlappen  verbinden. 

b')  Die  Pyramide,  eine  aus  stark  nach  hinten  gebogenen,  trans- 
versalen Gyri  bestehende  Commissur,  welche  die  Lobi  cuneifarmes  ve^ 
bindet. 

c)  Das  Zäpfchen  iUvula  cerebeUO.  Diese  passende  Benennung 
fiihrt  jener  Abschnitt  des  Unterwurms,  der  zwischen  den  Mandeln  zu  lie- 
gen kommt. 

d)  Das  Knötchen  (ßodultis)  begrenzt  als  kleiner,  rundlich  eckiger 
Körper  mit  schwach  angedeuteter  Lnppchenabtheilung,  den  Unterwurm  nach 
vorn^  und  hängt  rechts  und  links  durch  eine  äusserst  zarte  durchscheinende 
halbmondförmige  Markfalte  (die  beiden  hinteren  Marksegel,  Velace' 
rebelli  posteriara  s.  Tarim)  mit  den  Flockenstielen  zusammen.  Jedes  hin- 
tere Marksegel  kehrt  seinen  freien  concaven  Rand  schief  nach  vom  und 
unten,  bildet  also  eine  Art  Tasche  (wie  die  Vahndae  semilunares  in  den 
grossen  Schlagadern  des  Herzens),  in  welche  man  mit  dem  Scalpellheft  ein- 
gehen, das  Segel  aufheben,  und  bis  in  die  Flockenstiele  verfolgen  kann. 
Thut  man  es  nicht,  so  hat  man  oft  Mühe  die  Segel  (ihrer  Durchsichtigkeit 
und  ihres  Anklebens  an  die  Nachbarwand  wegen)  zu  sehen. 

Man  bemerkt  bei  dieser  Ansicht  noch  die  Bin  de  arme  des  klei- 
nen Gehirns,  Processus  cerebelU  ad  corpus  quadrigeminum.  Sie  e^ 
strecken  sich  —  auf  jeder  Seite  einer  —  von  den  Henusphären  scheinbar 
nur  zum  hinteren  Paar  des  Vierhügels,  setzen  sich  jedoch  unter  dem  Vierhü- 
gel  in  die  Haube  fort.  Ihr  Austrittspunct  aus  der  Hemisphäre  liegt  vor  und 
über  der  Einirittstelle  des  Pedunctüus  cerebelU*  Sie  convergiren  gegen 
den  Vierhügel  zu,  und  fassen  ein  dünnes,  graulich  durchscheinendes  Mark- 
blättchen  —  die  graue  Gehirnklappe,  vorderes  Marksegel, 
Vahnüa  cerebelii  s-  Veium  medui/nre  an/. ,  zwischen  sich ,  welches  vorn 
mit  dem  hinteren  Vierhügelpaar ,  rückwärts  mit  dem  Vordertheile  des  ün- 
terwunns  zusammenhängt,  und  somit  an  allen  seinen  vier  Rändern,  wieda^t 
Glas  in  dem  Rahmen,  befestigt  ist. 

Zieht  man  beide  Mandeln  stark  nach  aussen,  so  bemerkt  man^  dass 
das  Thal  des  kleinen  Gehirns  sich  rechts  und  links  in  einen  Blindsack  (die 
sogenannten  Nester)  ausbreitet,  der  zwischen  dem  Marklager  ies  kleinen 
Gehirns  und  der  oberen  Flache  der  Mandel  liegt,  und  an  dessen  oberer 
Wand  das  hintere  Marksegel  mit  seinem  convexen  Rande  befestigt  ist. 

Es  ist  leicht  begreiflich,  dass  zwischen  der  MeduUa  oblongata  und  dem  Untcrworme 

• 

ein  freier  Raum  übrig  bleiben  muss,  in  welchen  man  von  hinten  her,  durch  eine,  xvi- 
aeben  dem  Centrallappen  (p.  596.  a.)  und  dem  verlängerten  Marke  bcfindUcbe  OeffinnS 
—  dem  Qoerscblitz  des  kleinen  Gehirns  —  eindringen  kann.  Dieser  Na 
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Bamiiy  dessen  obere  Wand  durch  den  Dnterwunn  und  die  vordere  Verlangerang  des- 
selben (graue  Oehirnklappo)  gebildet  wird,  dessen  Seitenwande  die  Mandeln 
und  die  Bindearme  erzeugen,  und  als  dessen  paarige  Ausbuchtungen  die  Nester 
angesehen  werden  müssen,  ist  die  vierte  Gehirnkammer,  VeiUneyhu  cerebfi 
qßorhu,  deren  raumliche  Verhältnisse  durch  die  im  nächsten  $.  folgende  Darstellung 
anschaulich  werden. 

§.  290.  Anatomie  des  kleinen  Gähirns  von  oben. 

Zur  Vornahme  dieser  Untersuchung  soll  ein  frisches  Gehirn  verwen- 
det werden.  Nur  im  Nothfaile  könnte  dasselbe  >  an  welchem  das  kleine 
Gehirn  von  unten  auf  studirt  wurde ,  benützt  werden ,  wobei  das  abge- 
»chnittene  verlängerte  Mark  mit  einem  dünnen  Holzspan  der  Länge  nach 
fanrchstochen ,  und  in  der  Varolsbrücke  wieder  befestigt  werden  müsste* 
[nstnictiver  ist  es,  an  einem  zweiten  Schädel  dessen  Decke  sammt  den 
Snrnhäuten  abzutragen,  hierauf  durch  zwei  im  Faramen  occ.  magman  con- 
rergirende  Schnitte  die  Hinterhauptschuppe  herauszusägen,  die  Hinterlappen 
des  grossen  Gehirns  senkrecht  zu  trennen  (um  das  Tentorium  frei  zu  ma- 
chen) ,  und  letzteres  sammt  dem  Reste  der  das  kleine  Hirn  umgebenden  Dura 
maier  zu  entfernen*  Man  kann,  um  grösseren  Spielraum  zu  gewinnen,  noch 
die  hinteren  Bogen  des  Atlas  und  Epistropheus  ausbrechen,  um  den  Ueber- 
gang  des  verlängerten  Markes  in  das  Rückenmark  übersehen  zu  können. 
Diese  Behandlungsweise  gewährt  den  grossen  Yortheil,  die  Theile  in  ihrer 
natürlichen  Lage  zu  überblicken  ^  und  die  Stellung  der  Flächen  und  Achsen 
des  Gehirnstammes  richtig  zu  beurtheilen,  was  am  herausgenommenen 
Gehirne,  welches  auf  einer  Horizontalebene  liegt,  nicht  zu  erreichen  ist. 

Die  beiden  Hemisphären  des  kleinen  Gehirns  hängen  auch  an  ihrer  obe- 
ren Fläche  in  der  Mittellinie  durch  den  stark  hervorragenden  Ob  er  wurm, 
Vermis  stg?erfar,  zusammen,  indem  die  Gyri,  meist  ohne  Unterbrechung, 
von  einer  Halbkugel  in  die  andere  übergehen.  Der  Oberwurm  ist  der  schmälste 
Theil  des  kleinen  Gehirns,  welches  somit  die  Gestalt  einer  querliegenden 
Acht  (od)  besitzen  wird.  Der  dem  vorderen  und  hinteren  Ende  des  Ober- 
wurms  entsprechende  Einbug  wird  auch  als  Incisura  tnarginalis  arU.  et 
pasi,  bezeichnet. 

Die  obere  Fläche  beider  Hemisphären  wird  von  der  unteren  durch  einen 
tiefen,  an  der  äussersten  Umrandung  des  kleinen  Gehirns  herumlaufenden 
Einschnitt,  Suicus  tnagnus  horizanlaU»^  geschieden. 

Man  unterscheidet  an  jeder  Hemisphäre  zwei  Lappen: 

d)  Der  vordere  oder  ungleich  vierseitige  Lappen,  Lobus 
superiar  anlefior  s.  qua(brangularis* 

b)  Der  hintere  oder  halbmondförmige  Lappen,  Lobus  su- 
perior  posterior  s.  semüunaris* 

Die  Grenze  zwischen  beiden  bildet  eine  nach  hinten  convexe,  Vt'  tiefe 
Forche.  —  Der  Oberwurm  besteht  aus  einer  Colonne querer  und  parallel 
hialereinander  folgender  Gyri,  welche  zusanunengenommen  einen  erhabenen, 
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beide  Hemisphären  vereinigenden  Rücken  bilden,  dessen  quere  Furctang 
allerdings  mit  dem  geringelten  Leibe  einer  Raupe  Aehnlichkeit  hat,  wo- 
durch der  sonderbare  Name  des  Wurmes  entstand.  Die  Summe  der  Gjri 
wird  durch  tiefere  Furchen  (wie  am  Unterwurme)  in  drei  Abtheilungen  ge- 
bracht. Diese  sind,  von  vor-  nach  rückwärts  gezählt,  folgende: 

d)  Das  Centralläppchen,  Lobulus  ceniraüs^  eine  Folge  von  8 
bis  10  Gyri,  mit  einem  Mittelstücke  und  den  beiden  Flügeln,  Alae^  welcke 
in  die  vordersten  Gyri  der  vorderen  Lappen  der  Hemisphären  übergehen. 

6)  Der  Berg,  Aionlieulus,  dessen  höchste  Stelle:  Cacwnen  (WipfeD 
und  die  darauf  folgende,  schief  nach  hinten  und  unten  abfallende  Neige:  DI0- 
clive  (Abhang)  genannt  wird.  Er  ist  die  grösste  Abtheilung  des  Oberwor- 
mes,  und  verbindet  die  hinteren  Gyri  der  vorderen  Lappen. 

c)  Das  Wipfelblatt,  FoUum  cacuminis^  besser  CommUsura  bh 
borum  setfülunarium ^  liegt  als  einfache,  kurze  und  quere  Conunissor 
zwischen  den  inneren  Enden  der  Lobi  setnüunares^  dicht  über  dem  Anfange 
des  Unterwurmes,  in  der  Indsura  marginalis posterior. 

Die  Gyri  von  d)  und  b)  sind  sämintlich  nach  vorn  concav.  Biegt 
man  das  Centralläppchen  mit  dem  Scalpellhefle  zurück,  so  sieht  man  beide 
Bindearme  des  kleinen  Gehirns  (voriger  Paragraph)  zum  Yierbügel  auf- 
steigen, und  zwischen  ihnen  die  graue  Gchirnklappc  ausgespannt,  welche 
aber  nicht,  wie  bei  der  untern  Ansicht,  eben  und  glatt,  sondern  mit 
fünf  sehr  niedrigen  und  platten^  geradelinigen ,  grauen  und  quergestell- 
ten Gyri  besetzt  ist,  welche  zusanunengenommen  ein  zungenförmigeS) 
nach  vorn  abgerundetes  graues  Blatt  bilden  —  die  Zunge,  Ungulä. 
Die  Zunge  hängt  nach  hinten  mit  dem  Centralläppchen  zusammen.  Sie 
deckt  nicht  die  ganze  graue  Klappe.  Ein  kleines  Stück  derselben  bleibt 
vorn  unbedeckt,  und  zu  diesem  sieht  man  von  der  mittleren  Furche  des 
hinteren  Yierhügelpaares  das  kurze  Bändchen,  Frenulum  veU meduUa- 
tiSf  heruntersteigen. 

Zieht  man  den  Lobtis  siip.  ant.  stärker  vom  Vierhügel  ab,  um  dei 
Bindearm  frei  zu  bekommen,  so  sieht  man  seine  äussere  Flache  mit  einer 
Markschleifc  umgürtet,  welche  zum  hinteren  Vierhügelpaar  hinaufsteigt, 
und  der  Gurt,  Laqaeus  s,  Letuniscus,  genannt  wird. 

Wird  der  Wurm  vertical  durchgeschnitten,  so  erscheint  an  seiner 
Schnittfläche  das  schmale  weisse  Marklager  desselben,  welches  7—8 
Aeste  abgiebt,  die  in  die  Abtheilungen  des  Ober-  und  Unterwurms  ein- 
dringen, und  mit  ihren  weiteren  Vorustlungen  (welche  säuuntUch  mit 
grauer  Rindensubstanz  eingefasst  werden)  den  Lebensbaum  des  Wur- 
mes, Arbor  viUie  vermis^  bilden.  Aehnlich  findet  man  das  Marklager  je- 
der Hemisphäre ,  bei  jedem  Durchschnitte,  mit  allseitig  herauswachsenden 
Markasien  und  Zweigen  besetzt,  als  Arbor  vilae  cerebellL  (Die  allen  Bo- 
taniker nannten  die  Thuja  occidentaUs ,  weil  sie  immer  grünt,  Ariv 
vüae.  Die  Aehnlichkeit ,  welche   die.  Ansicht  der  Durchschnittsfläche  des 
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Ueinen  Gehirns  mit  den  zackigen  Blättern  dieses  Baumes  hat,  veranlasste 
die  Bennenung:  Lebensbaum.) 

Nun  exstirpirt  man  die  durch  den  Verticalschnitt  schon  getrennten 
fflUften  des  Wurms,  um  eine  freiere  Einsicht  in  die  vierte  Himkammer  zu 
eröflhen»  und  die  obere  Giintere)  Fläche  des  verlängerten  Markes,  welche 
den  Boden  der  vierten  Kammer  bildet,  blosszuiegen.  Man  bemerkt  nun, 
da«8  die  beiden  hinteren  Stränge  des  Rückenmarks,  zwischen  welchen  der 
Suicus  iongÜuiUnaUs  posterior  liegt,  nach  oben  divergiren,  um  als  Cor- 
pora resiifarmia  zum  kleinen  Gehirne  zu  treten  Der  Sulcus  long,  posi* 
mu88  sich  also  erweitem ,  und  einen  nach  vorn  offenen  Winkel  darstellen. 
Seist  man  an  diesen  Winkel  jenen  an ,  welcher  durch  die  aus  dem  kleinen 
Gehirn  zum  hinteren  Vierhögelpaar  convergent  aufsteigenden  Bindearme  ge- 
bildet wird,  so  erhält  man  eine  Raute  mit  vorderem  und  hinterem  Winkel 
und  zwei  Seitenwinkeln.  Dieses  ist  die  Rautengrube,  Fovea  rhottAoi- 
daUs^  welche  den  Boden  der  vierten  Hirnkammer  bildet.  Ihre  Grundfläche 
ist  mit  einer  grauen  Schicht  belegt ,  Lamina  cinerea  sinus  rhomboidei^ 
welche  durch  eine  vom  vorderen  zum  hinteren  Winkel  herablaufende  Furche 
(die  in  den  Sulcus  long*  post^  übergeht)  in  zwei  Seitenhälften  getheilt  wird. 
Dieser  grauen  Lamelle  sind  weisse  quere  Markstreifen  (Taeniolae  meduUa- 
res)  eingewebt. 

Der  zwischen  den  divergirenden  Corpora  resliformia  eingeschlossene 
hintere  Theil  (Winkel)  der  Rautengrube  hat  eine  augenßUlige  Aehnlichkeit 
mit  dem  Ausschnitte  einer  Feder ,  deren  Spalt  durch  den  Sulcus  long,  post. 
vorgestellt  wird,  und  fuhrt  deshalb  den  schon  von  Herop/Ulus  gebrauchten 
Namen  der  Schreibfeder,  Calamus  scriptorius*  Der  vordere  Winkel 
der  Rautengrube,  welcher  erst  nach  Entfernung  der  grauen  Gebirnklappe 
zu  Gesichte  kommt,  hängt  durch  den  Aquaeductus  SyMi  (dessen  Endöff- 
nnng  auch  Anus  cerebri  hiess)  mit  der  dritten  Kammer  zusammen.  Die  Sei- 
tenwinkel sind  gegen  die  Nester  gerichtet,  welche  unvollkommene  Wieder- 
holungen der  Seitenkammem  des  grossen  Gehirns  sind.  Der  zwischen  dem 
Unterwunn  und  der  Rautengrube  liegende  Raum  ist  nun  die  vierte  Hirn- 
kammer. Sie  ist  nach  hinten  und  unten  nicht  durch  Markwand  geschlos- 
sen (Querschlitz)^  sondern  durch  die  Pia  mater^  welche  von  den  Mandeln 
und  dem  Unterwurm  zur  Meduiia  obhmgata  überspringt,  gleichsam  ver- 
hangt. Man  nennt  die  häutige  Wand  der  vierten  Kammer  die  Tela  clwroidea 
in/Mor.  Sie  lässt  von  ihrer  vorderen  Fläche  den  paarigen  Plexus  choroi- 
deus  venlriculi  qtmrti  entspringen,  welcher  sich  gegen  die  Nester  und 
Hngs  der  Peäunculi  floccorum  ausdehnt ,  mit  dem  Adergeflechte  der  dritten 
Kammer  aber  nicht  unmittelbar  zusammenhängt. 

Wird  eine  Hemisphäre  des  kleinen  Gehirns  quer  durchgeschnitten,  so 
sieht  man  in  ihrem  mit  Aesten  und  Zweigen  besetzten  weissen  Marklager 
(Jirbor  vilae')  nach  vorn  und  innen  den  gezackten  Körper,  Hucleus 
denUAus^  Corpus  rhAmboideum  s>  ciliare,  als  einen  weissen  mit  einem 
gnaim  rackigen  Saume  eingehegten  Kern  der  Hemisphäre. 
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§.  291.  RQekeninark. 

Das  Rückenmark,  AteduUa  spinaiis ^  ist  der  in  der  Räokgrtthokk 
gelegene ,  stranglormige  Abschnitt  des  centralen  Nervensystems ,  welcher 
ohne  deutliche  Grenze  nach  oben  in  die  Medulla  oNongata  übergeht,  und 
miten  schon  am  ersten  oder  zweiten  Lendenwirbel  mit  einer  stumpf  kegel* 
förmigen  Spitze  iümus  meduUaris)  endigt,  von  welchem  das  FÜum  iemä- 
nale  (siehe  S-  285.  C.)  sich  bis  zum  Ende  des  Sackes  der  harten  Rücken- 
markhaut  erstreckt.  Es  besteht  aus  zwei  halbcylindrischen  Seitenhälftea, 
welche  ihrer  ganzen  Länge  nach  durch  eine  dicke,  aber  schmale  Comnis- 
sur  so  innig  mit  einander  verbunden  werden^  dass  sie  nur  Einen  C^inder 
zu  bilden  scheinen,  an  welchem  jedoch  die  Gegenwart  eines  vor  deren 
und  hinteren  Suicus  longUudinalis  s.  rnedim  den  Begriff  der  Paarong 
aufrecht  erhält. 

An  jeder  Seitenfläche  laufen  zwei  Sulci  lateralei ,  ein  anterior  und  p(h 
steriar  (nicht  parallel  mit  den  Suici  iangUudinales)  herab ,  und  dienen  den 
Wurzeln  der  Bückenmarknerven  zur  Einpflanzung.  Sie  verschwinden  gegen 
das  untere  Ende  des  Rückenmarks  früher,  als  die  Sulci longüudinaies y  und 
am  Conus  medu/Unis  ist  von  keiner  Furche  mehr  eine  Spur  zu  sehen.  Am 
Halstheile  des  Rückenmarks  wird  zwischen  dem  Sulcus  iaieralis  ani*  and 
longUudinalis  anL  noch  ein  Sulcus  lat.  intertnedius  ani. ,  und  zwischen 
dem  Sulcus  lateralis  post.  und  longitudinalis  past*  noch  ein  Sulcus  ifUer- 
mettius  posterior  eingeschaltet* 

Die  äussere  Oberfläche  des  Rückenmarks  besteht  aus  weisser,  der  in- 
nere Kern  aus  grauer  Substanz.  Der  graue  Kern  besteht  ebenfalls  aus  zwei 
Seitentheilent  welche  durch  eine  mittlere  Commissur  zusammenhängen.  Je- 
der Seitcntheil  hat  die  Gestalt  einer  nach  aussen  concaven,  nach  innen  con- 
vexen  Rinne.  Die  convexen  Flächen  beider  Rinnen  hängen  durch  die  Com- 
missur zusammen,  und  gewähren  somit  im  Querdurchschnitte  die  Gestalt 
eines  )-(.  Die  beiden  hinteren  Hörner  dieses  )-(  sind  langer  und  dünner,  und 
gegen  den  Sulcus  lat.  jHfst*  gerichtet ,  welchen  sie  fast  erreichen ;  die  vor- 
deren sind  kürzer  und  dicker ,  und  sehen  gegen  den  Sulcus  lat-  ant.  Im 
Halstheile  des  Rückenmarks  ragt  zwisch^  beiden  Hörnern  des  Kerns  noch 
ein  mittler(*s  stumpfes  Höckerchen  hervor. 

Durch  die  Richtung  der  Suld  wird  die  Oberfläche  des  Rückenmarks  m 
Stränge  getheilt.  Diese  sind  : 

a)  Die  beiden  vorderen  Stränge,  rechts  und  links  vom  Sid- 
cus  long,  ant* 

b)  Die  beidenSeitenstränge,  zwischen  den  Sulci  laterales. 

c)  Die  beiden  hinteren  Stränge,  zu  beiden  Seiten  des  &tf- 
cus  long.  post. 

Die  Zahl  dieser  Stränge  wird  gegen  den  ersten  oder  zweiten  Halswky 
bei  durch  einige  neue,  zwischen  ihnen  auftauchende  Strang^UdimgM  v«^ 
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mehrt  So  schiebt  sich  zwischen  beiden  vorderen  Strängen  ein  aus  der 
Tiefe  des  Räclienmarks  zur  vorderen  Fläche  desselben  strebendes  Doppel- 
bundel  ein  —  die  beiden  Pyramidenstränge,  welche  im  Aufsteigen 
breiter  werden,  und  in  die  beiden  Pyramides  der  Medulta  oblongata  über- 
gdien.  Im  Atlas  kreuzen  sich  die  inneren  Faserböndel  der  Pyramidenstränge 
im  Sukm  lang-  anl*  iDectissatio  pynunidwn)*  Die  Kreuzungsfasem  schei- 
nen nicht  dem  Pyramidenstrange  allein  anzugehören,  sondern  auch  von  den 
Seitensirängen  und  hinteren  Strängen  abzustammen,  so  dass  ausser  der  seit- 
lichen Kreuzung  auch  eine  von  hinten  nach  vorn  eingeleitet  wird.  Zwischen 
beiden  hinteren  Strängen  tritt  zunächst  am  Sulcus  long.  posi.  ein  neues 
Strangpaar — die  zarten  Strange  —  auf,  und  der  noch  übrige  Rest 
der  hinteren  Stränge  führt  von  nun  an  den  Namen  der  Keil  stränge. 

Alle  diese  SIräugo  sind  nur  auf  der  Oberfläche  deutlich,  haben  keine  tief  grei- 
fende Sonderung,  wenigstens  ist  diese  auf  anatomischem  Wege  ohne  vorhergehende 
Härtung  des  Gehirns  in  absolutem  Alkohol,  nicht  zu  constatiren.  —  Das  Rückenmark  ent- 
hält nur  im  Embryo  einen  Kanal  {CkmaUs  tneduUae  spinalis)  als  Fortsetzung  der  vier- 
ten Hirnkaromer.  Ausnahmsweise  wurde  er  auch  beim  I^rwacliscnen  in  einer  grösseren 
oder  geringeren  Lange,  von  der  Kautcngrubc  her,  noch  offen  gefunden. 

§•  292.  F^iscrung  des  Gehirns  und  ROckenmarks. 

Was  in  den  vorausgegangenen  Paragraphen  gesagt  wurde,  betrifft  nur 
die  Lage,  Gestalt ,  und  die  Art  des  Nebeneinanderseins  der  einzelnen  Ge- 
himorgane.  Ihr  innerer  Zusammenhang  unter  sich  und  mit  dem  Rückenmark, 
ist  der  Gegenstand  einer  besonderen  Untersuchung  eigens  hierzu  vorberei- 
teter und  gehärteter  Gehirne  Die  Ergebnisse  dieser  Untersuchung  sind  bei 
weitem  noch  nicht  so  weit  gediehen,  um  einen  auch  noch  so  bescheidenen 
Ansprach  auf  Vollkommenheit  machen  zu  können,  und  es  dürfte  —  wenn 
es  je  geschehen  sollte ,  einer  späten  Zukunft  vorbehalten  sein ,  diese  Lücke 
der  anatomischen  Wissenschaft  auszufüllen.  Höchst  wahrscheinlich  werden 
das  physiologische  Experiment  am  lebenden  Thiere,  und  die  Pathologie  der 
Gehirnkrankheiten  früher  zu  einigen  Erfolgen  kommen,  als  die  Anatomie  bei 
dem  in  diesem  Gebiete  so  unvollkommenen  Zustande  ihrer  Technik*  —  Die 
bisherigen  Versuche,  den  Gehirnorganismus  unter  Einem  Gesichtspuncte 
aufzufassen,  waren  auf  Verfolgung  der  Markfasern,  Bündel  und  Stränge  ge- 
riditet.  Was  dabei  gewonnen  wurde,  bildet  den  Inhalt  der  Faserungs- 
lehre^  welche,  wenn  auch  kaum  noch  des  Namens  einer  Skizze  werth, 
doch  so  viel  leistete,  dass  man  die  complicirten  Verhältnisse  der  Hirnorgane 
auf  einfache  Ursprünge  zurückführen,  und  die  Strahlungsgesetze  der  Fasern 
nach  gewissen  Hauptrichtungen  aufstellen  konnte« 

Einen  gedrängten  Ueberblick  der  Gehimfaserung  enthält  die  folgende 
Schilderung: 

L  Da  die  graue  Substanz  des  Gehirns  und  Rückenmarks  nicht  aus  fa> 
.«ngen  Elementen  besteht,  und  deshalb  nie  Bündel  oder  Stränge  bilden  kann 
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(obwohl  der  Ansdnick  grauer  Kernstrang  für  das  graue  Substanl^ 
ger  des  Rückenmarks  häufig  gebraucht  wird) ,  sondern  nur  als  Emsdnl- 
tungs-  oder  Belegungsniasse  der  weissen  Markgebilde  getroffen  wiri,  so 
kann  bei  der  Faserung  des  Gehirns  auf  sie  nur  Nebenrücksicht  genonmeft 
werden.  Sie  bildet,  nach  der  Ansicht  Fffrg^s  die  centrale  Achse,  um  welche 
sich  sämmtliche  Gehimtheile  aufbauen.  Sie  setzt  sich  vom  Rückenmark,  des- 
sen Kern  sie  bildete,  durch  die  runden  Strange  des  verlängerten  Markes,  in 
die  Haube,  und  von  dieser  in  den  Trichter  zum  grauen  Hügel  fort. 

2.  Die  Markmasse  des  Cenlralorgans  nimmt  von  unten  nach  oben  (von 
der  MeduUa  sptn*  zu  den  Hemisphären)  zu.  Es  kann  somit  das  Gehirn  nidit 
blos  eine  Ausbreitung  der  Rückenmarkstränge  sein.  Es  müssen  vielmehr 
successive  zu  den  bestehenden  und  im  Rückenmark  präformirten  Fasern  neue 
hinzukommen.  Als  Entstehungspuncte  dieser  neuen  Fasern  müssen  die  im 
verlängerten  Mark,  im  kleinen  und  im  grossen  Gehirn  vorkommenden  Gan- 
glien  angesehen  werden.  Jedes  Organ  mit  verschieden  gefärbter  Massen- 
Schichtung  (grauer  Kern  und  weisse  Hülle,  oder  umgekehrt)  ist  ein  Ganglion. 

8.  Die  Faserung  schlägt  zwei  Hauptrichlungen  ein:  a)  nach  der 
Länge  (Fortsetzung  der  Stränge  des  Rückenmarks);  ß)  nach  der  Quere  (Com- 
missuren  und  Kreuzungen).  Erstere  gehört  den  Rückenmarksträngen  an,— 
die  Commissuren  sind  wahrscheinlich  selbstständige  Gebilde. 

4.  An  jedem  Hauptabschnitte  des  Gehirns  —  MeduUa  oblongataj  Ct- 
rebeäum ,  Cerebrum  —  lassen  sich  beide  Faserrichtungen  erkennen.  Die 
vorderen  Rückenmarkstränge  werden  zur  Grundlage  der  Hemisphären ,  ih- 
rer Ganglien  und  Marklager;  die  seitlichen  treten  vorzugsweise  zu  den 
Organen  des  Mittelhirns,  und  die  hinteren  zum  Marklager  des  kleinen 
Gehirns. 

Es  wurde  bereits  bemerkt,  dass  die  sechs  Hauptstränge  des  Rücken- 
marks an  der  Meduila  oblongata  durch  neuen  Zuwachs  an  Strängen  ver- 
mehrt werden.  Es  schieben  sich  zwischen  die  vorderen  Stränge  die  beiden 
Pyramidenstränge  ein ,  und  die  durch  sie  auf  die  Seite  gedrängten  Vorder- 
stränge erleiden  durch  die  Oliven  eine  Durchbrechung.  Es  spaltet  sich  näm- 
lich jeder  Vorderstrang  in  zwei  kleinere  Stränge,  welche  einen  aus  der  Tiefe 
auftauchenden  bohnenformigen  Markkörper  zwischen  sich  fassen.  Dieser 
Markkörper  (die  Olive)  ist  offenbar  die  erste  Andeutung  einer  seitlichen  Ent- 
wicklung von  Hemisphären,  welchen  er  dadurch  noch  mehr  verwandt  wird, 
dass  er  (wie  die  Halbkugeln  des  grossen  und  kleinen  Gehirns)  ein  GangUon 
enthält  iQprpus  dentalum  idivae).  Die  Spaltungsschenkel  des  Vorderstrangs 
heissen  in  ihrer  Beziehung  zur  Olive,  welche  sie  einschliessen,  innerer 
und  äusserer  Hülsenstrang  (Burdach).  Zwischen  den  hmteren  Strän- 
gen des  Rückenmarks  dringen  am  verlängerten  Marke  die  beiden  zarten 
Stränge  CBurdach)  vor,  drängen  sie  auseinander,  und  da  die  hinteren 
Strange  einen  Theil  ihrer  Fasern  nach  vorn  treten  liesSen,  um  die  Pyrami- 
denstränge zu  erzeugen,  so  werden  sie  zugleich  schmächtiger  werden^  mrf 
eben  dadurch  den  zarten  Strängen  Platz  machen.  Der  Rest  der  Unterei 
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SMnge  heisst  von  nun  an  im  weiteren  Verlaufe  K e il str tin g  CBurdach). 
Der  Seitenstrang  der  MeduUa  spin.  geht  in  den  Seitenstrang  der  Meduila 
aUonffoia  geradezu  fort.  Indem  die  zarten  Stränge  am  hinteren  Winkel  der 
Rautengrube  zu  divergiren  anfangen,  erscheint  durch  die  ganze  Länge  der 
Rantengrube  noch  ein  neues  Strangpaar,  welches  am  Rückenmark  nicht  zu 
Tage  lag:  die  beiden  runden  Stränge,  welche  aber  nicht  markweiss 
sind,  da  sie  die  Fortsetzungen  des  grauen  Kerns  des  Rückenmarks  sind,  welche 
durch  die  als  Rautengrube  auftretende  Spaltung  der  Medulia  obbmgata^  ober- 
flftcblich  zu  liegen  kommen.  Geht  man  rmnsomSuIciis  iongitudina/üt  arU.bis 
tarn  pasierior  um  die  MeduUa  obiongata  herum,  so  trifft  man  auf  jeder  Seite 
achtSfränge:  l.Die  Pyramidenstrange,  2.  die  inneren  Hülsenstrange,  8.  die 
Oliven,  4.  die  äusseren  Hülsenstränge,  5.  die  Seitenstränge,  6.  die  Keil- 
stränge,  7.  die  zarten  und  8.  die  runden  Stränge. 

Zu  diesen ,  mit  Ausnahme  der  Pyramidenkreuzung ,  vorwaltend  longi- 
tadinalen  Faserzügen  des  verlängerten  Markes  gesellen  sich,  in  wandelbarer 
Menge  und  Entwicklung,  oberflächliche  und  tiefliegende  Querfasern.  Die 
oberflächlichen  gehen  von  dem  Su/cus  bmg.  ani,  aus,  treten  vor  den  Pyra- 
miden und  den  Oliven  quer  nach  aussen ,  um  theils  in  den  äusseren  Hülsen- 
strang, theils  in  die  Corpora  restiformia  überzugehen.  Einige  derselben  (die 
hinteren)  beugen  als  Fibrae  ardfbnnes  um  den  unteren  Theil  der  Oiive 
herum,  um  ebenfalls  in  die  Corpora  restiformia  einzutreten.  Sind  sie  stark 
entwickelt,  so  führen  sie  den  Namen  der  Gürtelschicht,  SCraimn  zo- 
nale. Springt  die  hinter  der  Varolsbrücke  liegende  Abtheilung  des  Stratum 
Monale  gewölbt  vor,  so  flihrt  sie  insbesondere  den  Namen  der  Vor  brücke, 
Proponsj  indem  sie  wohl  als  die  erste  Andeutung  der  queren  Brückenfase- 
mng  genommen  werden  kann.  Die  tiefliegenden  Querfasern  erscheinen  am 
deutlichsten  im  Sulcus  long,  ani.^  und  werden  auch  als  obere  Pyrami- 
denkreuzung, von  der  am  unteren  Ende  der  Medulin  cblongata  stattge- 
habten unteren  Kreuzung  unterschieden.  Man  sieht  diese  Querfasern,  so  wie 
die  untere  Pyramidenkreuzung ^  am  besten,  wenn  man  eine  gehärtete  ife- 
dmUa  obiongata  im  Su/cus  long,  ant  auseinander  bricht.  (Wahrscheinlich 
gehören  die  im  Sinus  rhmnboideus  g:esehenen  queren  Striae  rnedtütares  die- 
sem Systeme  von  tiefen  Querfasern  an.)  Der  graue  Uebefzug  des  Sinus 
rhemboidetts  ist,  wie  oben  gesagt  wurde,  offenbar  nur  die  wegen  Divergenz 
der  hinteren  Stränge  zu  Tage  erscheinende  graue ,  ausgebreitete  Kernmasse 
des  Rückenmarks. 

Die  Pyramiden-  und  inneren  Hülsenstränge  laufen,  ohne  seitliche  Strah- 
lungen abzugeben,  in  die  Schenkel  des  grossen  Gehirns  fort.  Der  äussere 
Hdlsenstrang ,  und  der  grössere  Aniheil  des  Seiten-  und  Keilstranges  und 
der  kleinere  Antheil  des  zarten  Stranges  bilden  das  Corpus  resttfifrme^  wel- 
ches sich  zum  kleinen  Gehirn  wie  der  Peduticulus  cerebri  zum  grossen  ver- 
hUi.  Die  übrigen  Stränge  und  Strangtheilc  gehen  zum  Yierhügel  imd  unter 

durch  zur  Haube. 

Die  Corpora  restifbmOa  s*  Pedunculi  cerebeUi  senken  sich  in  die  Mark- 
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lager  der  Hemisphären  des  kleinen  Gehirns.  Sie  werden  durch  deutliche 
Querfasern  durchsetzt,  welche  entweder  theils  mit  den  hier  abtretenden  Wur- 
zeln gewisser  Gehirnnerven,  theils  mit  den  Flockenstielen  zusammenhingeB. 
—  Das  Corpus  rliomboUieum  ist  in  concentrischen  Schichten  des  Marklagen 
eingekapselt,  welche  sich  abblättern  lassen  iValentinX  Selbst  die  denGyri 
des  kleinen  Gehirns  zu  Grunde  liegenden  Marklamellen  sollen  noch  deutliche 
Blätterschichten  enthalten.  —  Die  Vaivttla  cerebri  uiagna  ist  eine  wahre 
Fortsetzung  des  Marklagers  des  Wurmes.  — Das  Marklager  des  kleinen  Ge- 
hirns sendet  zwei  Faserbundel  aus,  von  welchen  es  nicht  entschieden  ist,  ob 
sie  Fortsetzungen  der  PeduncuUcerebelH^  oder  neue  Erzeugnisse  des  Mark- 
lagers seien.  Letzteres  ist  wahrscheinlicher ,  da  die  Continuität  der  Pedun- 
culi  mit  jenen  Faserbändeln  nicht  darzustellen  ist.  Diese  Faserbündel  sind:  - 
a)  die  Brückenarme  und  b)  die  Bindearme. 

a)  Die  Brückenarme  beider  Hemisphären  umfassen  den  in  die  Pedun- 
ctäi  cerebri  gerade  aursleigenden  Faserzug  des  verlängerten  Markes  von 
untenber,  so  wie  von  obenher  das  Corpus  quadrigeminwn  sich  über  ihn 
wölbt.  Das  Corpus  quadrigeminum  heisst  dieses  Umslandes  wegen  auch 
I\ms  SylviL  Die  Varol^brücke  ist  der  untere,  die  Sylvische  Brücke  der 
obere  Bogen  eines  Ringes,  durch  welchen  die  Stränge  der  Meduila  oblon- 
gatn  zu  den  Schenkeln  des  Grosshirnes  verlaufen.  Die  Varolsbrücke  enthält 
auch  selbsiständige  Fasern,  welche  ihr  wenigstens  nicht  durch  die  Binde- 
arme  zugeführt  werden.  \^\\i  bilden  die  oberste  Schichte  des  Pons  zunächst 
an  den  runden  Strängen  unter  dem  Aquaeductus  Syivü  ^  und  gehen  unter 
diesem  bogenförmig  von  den  rechten  Hügeln  des  Corjms  quadrigenUnum 
zu  den  linken  herüber. 

b)  Die  Bindearme  steigen  zum  Corpus  quiulrigenünum  hinauf,  bilden 
es  aber  nicht,  sondern  streifen  unter  ihm  weg,  um  in  die  Haube  einzugehen* 
Trägt  man  das  Corpus  quadrigemiuum  ab,  und  dringt  man  in  der  Mittel- 
linie in  die  Tiefe,  so  findet  man  leicht,  dass  die  Fasern  des  rechten  und  lin- 
ken ßindearms  (so  wie  des  mit  ihnen  verlaufenden  runden  Stranges)  sich 
partiell  durchkreuzen  (Haubenkreuzung).  Die  den  Bindearm  umgrei- 
fende Schleife  {LeiNtyscus)  ist  eine  Fasorslrahlung  «b^s  äusseren  Hülsen- 
stranges  und  Seitenstranges,  welche  zum  Vierhügel  aufsteigt,  um  dort  Iheib 
mit  derselben  Strahlung  der  anderen  Seite  zu  anastomosiren,  theils  umbeu- 
gend  an  den  Sehbügel  zu  gelangen. 

Varolsbrücke  und  Vierhügel  umschliessen  somit  nothwendig  jene  Stränge 
und  Strangzüge  des  verlängerten  Marks ,  welche  zur  Bildung  des  kleinen 
Gehirns  nichts  beigetragen  haben.  Jenseits  der  Brücke  treten  diese  Stränge 
so  vollkommen  auseinander ,  dass  zwischen  ihnen  die  dritte  Gehimkammer 
klain,  welche,  wegen  vollendeter  Divergenz  der  Stränge,  keinen  Mark- 
boden haben  kann.  Den  Boden  bildet  vielmehr  die  Laminaperforata  posle- 
rioi —  vielleicht  ebenfalls  ein  Rest  des  grauen  Rückenmarkkerncs,  weil  von 
ihr  der  letzte  Nachwuchs  von  Markfasern  ausgeht,  indem  die  auf  ihrer  uate- 
ren  Fläche  aufsitzenden  Corpora  mammiliaria  (den  Oliven  vergleichbar} 
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einer  neuen  Sippe  von  Markstrahlen  den  Ursprung  geben ,  welche  sich  aber 
nicht  den  seitlichen  Strängen  der  Pedunculi  anschliessen ,  sondern  als  Cd- 
hmmae  fonaiicU  und  endlich  als  Fornix  nach  oben  und  hinten  über  die 
dritte  Kammer  werfen,  um  als  Fimbria  zum  Unterhorn  der  Seitenkammer 
zu  verlaufen. 

Während  die  Schenkel  des  grossen  Gehirns  nach  vorn  divergiren,  theilt 
sich  jeder  in  zwei  übereinanderliegende ,  durch  die  Subslantia  nigra  ge- 
trennte Faserzüge.  Der  untere  ist  der  eigentliche  Pedunadus  cerebri^  der 
obere  die  Haube,  Tegmenlum  caudicis.  Der  Pedutunilus  cerebri  wird 
zum  Hutterstamm  für  den  Streifenhugel  und  den  Linsenkera ,  die  Haube  für 
den  Sehhügel.  Die  zwischen  Streifen-  und  Sehhügel  eingeschobene  Strah- 
lung des  Pedunculus  ist  das  Hornblatt,  dessen  freier  oberer  Rand  als 
Hornstreif  in  der  Seitenkammer  gesehen  wurde.  Die  Faserzüge  des  Pe- 
dunculus werden  über  den  Slreifenhügel  hinaus  noch  durch  Einschallung 
grauer  Lager  getheilt,  wodurch  der  Linsenkern  und  die  Vormauer 
entstehen;  schlagen  sich  dann,  nach  allen  Richtungen  divergirenü,  um  die 
Seitenkammem  herum,  und  kreuzen  sich  mit  den  horizontalen  Strahlungen 
des  Balkens.  Diese  divergirenden ,  in  das  Marklager  der  Hemisphäre  ein- 
dringenden Schenkelradiationen  fuhren  den  Namen  des  Stabkranzes, 
weil  die  Fasern  derselben  zu  dickeren  Bündeln  zusammengefasst  werden, 
welche  besonders  an  den  vorderen  Strahlungen  deutlich  auftreten.  Nebst 
den  Schenkel-  und  Balkenradiationen  treten  in  den  Hemisphären  noch  an- 
dere ,  selbstständige  auf  (accessorische  Bündel,  Krause)^  welche  eine  be- 
sondere Richtung  einschlagen ,  zuletzt  aber  sich  an  die  Schenkel-  und  Bal- 
kenstrahlungen legen ,  und  an  der  Bildung  der  Markblätter  der  Gyri  Antheil 
nehmen.  Sie  sind:  a)  Die  Zwinge,  Onguium*  Sie  deckt  den  Seitenrand 
des  Corpus  caliosum^  und  schlägt  sich  vor  und  hinter  dem  Balken  zur  Ge- 
himbasis  hinab,  b)  Der  Bogen,  Fasciadm  araiatus ^  umgreift  den  Stab- 
kranz und  bildet  mit  seinem  mittleren  Theile  das  Mark  der  Insel,  c)  Das 
Hakenbündel,  Fascictdus  unchuttus ,^  Ijogt  starii  gekrümmt  neben  der 
Lofnina  cribrosa  ani.  nach  aussen,  und  verbindet  den  Vorder-  mit  dem 
Unterlappen,  d)  Das  untere  Länge nb und el,  Fascictdus  iangitudina- 
iU  inf'y  erstreckt  sich  zwischen  b  und  c  durch  die  untere  Gegend  aller  drei 
Lappen  der  Hemisphäre. 

Die  Balkenstrahlung  ist  eine  echte  Commissur  beider  Hemisphären. 
Ihre  queren  Fasern  werden  zu  senkrecht  stehenden  Blättern  gesammelt,  de- 
ren Ausdruck  an  der  Oberfläche  in  den  Querstreifen  liegt.  Von  dem  Wulste 
des  Balkens  gehen  geschweifte  Faserzüge  nicht  in  querer,  sondern  in  ge- 
schwungener Richtung,  um  das  Hinter-  und  Unterhorn  herum  nach  abwärts. 
Die  in  den  Hinterlappen  eindringenden  Züge  heissen :  die  Zange;  die  in 
der  Seitenwand  des  Unterhorns  herabsteigenden :  die  Tapete. 

Im  grossen  und  kleinen  Gehirne  sind  die  Pedunculi  cerebri  et  cere- 
bdUy  —  der  Stabkranz  und  die  das  Corpus  dentatum  einschliessenden  blätt- 
rigen Narklager ,  —  die  Ganglien  der  Seitenkammem  (Seh-Streifenhügel) 
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and  das  Corpus  deniatum^  —  die  dritte  Kammer  und  vierte  Kanmier, — die 
Seitenkammern  und  die  Nester,  —  der  Vierhägel  und  der  Wurm,  —  der 
Balken  und  die  Varolsbrücke ,  analoge  Gebilde.  Die  Theiie  des^grossen  Ge- 
hirns 1  welchen  keine  verwandten  Gebilde  des  kleinen  Gehirns  enisprecken, 
sind:  der  Fomix,  das  Sepium peliucidwn  und* das  Anunonshorn. 

Die  äussere  Oberfläche  der  Gyri  und  die  innere  Oberfläche  der  Winde 
der  Himkainmern  ist  mit  einer  äusserst  dünnen  Lage  weisser  Harksubstanz 
überzogen,  welche  an  der  Oberfläche  des  Gehirns  die  graue  Rindensubstanz 
durchscheinen  lässt,  und  deshalb  sich  lange  der  Beobachtung  entzog.  In 
den  Kammern  bildet  diese  Markplatte,  welche  von  Krause  sehr  treffend  als 
Lamina  nertea  invo/pens  bezeichnet  wurde,  Faltungen ,.  welche  wie  Strei- 
fen oder  Schnüre  aussehen,  und  als  sogenanntes  Chordensystem  der  Gegen- 
stand einer  ausführlichen  Untersuchung  wurden ,  deren  sich  grösstentheils 
auf  den  Fundort  derselben  beziehende   Resultate   in  Bergmanns  Unter- 
suchungen über  die  innere  Organi.sation  des  Gehirns^  Hannover,  I83I,  8., 
niedergelegt  wurden.  Die  Wandelbarkeit  dieser  Chorden ,  ihr  wahrschein- 
lich durch  den  Collapsus  des  Gehirns  im  Cadaver  mitunter  bedungener  Ur- 
sprung, und  der  durch  sie  in  die  Gehirnanatomie  eingeführte  Wust  von  neuen 
Namen  lässt  sich  hier  füghch  übergehen. 

Ausfuhrlicher  handeln  über  die  Fasoning  des  Gehirns  die  Spccialwerkc  von  Bur- 
tiachj  TreviramtSy  Serrct,  Rolando ,  Pmchafftfe,  F.  Arnold,  FCrg,  Foriiley  Stüimgeic. 


B)  Peripherischer  Theil  des  animalen  Nervensystems. 

Nerven. 

■•    Gchlriinerveii. 

§.  293.  Erstes  Wmv. 

Das  erste  Paar,  der  Riech-  oder  Geruchsnerv,  Nerrus  o/facfo- 
rlus  y  entspringt  an  der  unteren  Fläche  dvs  vorderen  Gehirnlappens,  aus  der 
Caruncula  mammülaris  *.  Trigoimm  olfaciorhan ,  als  ein  anfangs  breiter, 
dann  sich  verschmälerndor,  aus  drei  Wurzeln  zusammengesetzter  Streifen 
(Tracitis  o/fiiclorius).  Er  verlauft  in  einer  Furche  der  unteren  Fläche  de» 
Vorderlappens ,  mit  dem  der  anderen  Seite  etwas  convergirend  nach  vorn, 
und  schwillt  auf  der  Lamina  cribrosa  des  Siebbeins  zu  einem  länglich  run- 
den, flachen,  grauen  Kolben  (Riechkolben,  Bulbus  olfactarius)  an, 
von  dessen  unterer  Fläche  zwei  Reihen  dunner  und  weicher  Fäden  abgehen, 
welche  mit  scheidenarligen  Forlsätzen  der  harten  Hirnhaut  umhüllt,  durch 
die  Löcher  der  Lamina  cribrosa  in  die  Nasenhöhle  treten ,  durch  Spaltung 
und  Vereinigung  Netze  bilden,  welche  an  der  Nasenscheidewand  und  an  der 
inneren  Wand  des  Siebbeinlabyrinths  sich  nach  abwärts  erstrecken,  und  piii- 
selartig  gruppirte ,  kurze  Fädchen  in  die  Nasenschleimhaut  schicken,  wo 


9.  204.  Zweites  Paar.  606 

ihr  peripherisches  Ende  noch  nicht  bekannt  ist.  Am  mittleren  Theile  der  Na- 
senscheidewand  lassen  sich  die  Netze  des  Riechnerven  bis  zum  Boden  der 
Nasenhöhle  verfolgen ;  am  Siebbeinlabyrinth  dagegen  nur  bis  zum  unteren 
Rande  der  mittleren  Nasenmuschel.  An  der  Bildung  der  Netze  des  N.  olfac- 
torhu  haben  die  Nasenaste  des  fünften  Paares  keinen  Antheil. 

Schon  im  Riechkolben  bilden  die  Filamente  des  Riechnerven  GeHechte,  deren 
Zwiachenraume  mit  grauer  Gehimsubstanz  ausgefüllt  werden.  An  den  Durchschnitten 
in  Weingeist  gehärteter  Riechkolben  trilTt  man  sehr  häufig  eine  kleine  Höhle  (aUL'eber- 
reat  der  embryonalen  röhreuförmigen  Bildung  des  Nerven)  an,  welche  i)ei  Säugethieren 
regelmässig  vorkommt.  Der  Riechkolben  ist  ein  wahres  Ganglion»  welches  sich  nur 
durch  seine  Lage  innerhalb  der  harten  Hirnhaut  von  den  Ganglien  der  übrigen  sensi- 
tiven Nerven  unterscheidet. 

Der  N.  olfaetorms  ist  der  einzige  Vermittler  der  Geruchsempfindungen.  Die  Nasen- 
äste des  fünften  Paares  sind  für  Gerüche  unempfindlich,  und  erregen  als  allgemeine 
Mmpfindungsnerven  nur  besondere  Arten  der  Tastgefühle :  als  Jucken,  Kitzel,  Beissen, 
Stechen  u.  s.  w.,  welche  allerdings  die  Intensität  der  Geruchswahrnehmungen  deutli- 
clier  zum  Bewusstsein  bringen,  aber  von  den  specißschen  Gerüchen  wohl  zu  unterschei- 
den sind.  —  Zerstörung  des  N*  olfactoriua ,  Atrophie,  Compression  durch  naheliegende 
Geschwülste ,  bebt  den  Geruchsinn  auf,  obwohl  die  Nasenschleimbaut  für  Reize  ande- 
rer Art  noch  empfindlich  bleibt  Afa^reffK/iV«  und /^motri^ii'«  Angaben,  dass  die  Nasen- 
ästc  des  fünften  Paares,  nach  Abschneidung  düs  Olfactorius  bei  Hunden  und  Kaninchen, 
«Icn  Geruch  vermittelten ,  sind  durch  Valentin  gründlich  widerlegt.  —  Mir  ist  ein  VdW 
bekannt,  wo  eine  Exostose  der  CrUUigaW  den  Geruch  in  der  rechten  Nasenhöhle 
verlieren  machte.  —  Permanente  Heizungszuständc  der  Riechnerven  durch  pathologi- 
sche Processe  können  Ursache  andauernder  subjcctiver  Gerüche  werden,  wie  die  von 
Morffogni ,  Loder,  RosemnüUer  beobachteten  Fälle  l)ewei8en. 

Da  die  letzte  Endigung  der  Geruchsucrven  unbekannt  ist ,  so  hat  die  Physiologie 
des  Gerucbsinncs  noch  viel  Dunklos,  wozu  die  so  gut  als  unbekannte  Natur  der  Riech- 
stoffe das  Ihrige  beiträgt  Nach  den  herrschenden  Vorstellungen  können  Riechstoflc  nur 
durch  Imbibition  auf  die  in  der  Schleimhaut  der  Nasenhöhle  eingesenkten  Nervenendi- 
gungen reizend  einwirken,  und  Feuchtigkeit  der  Schleimhaut  ist  deshalb  eine  noth- 
weiidige  Bedingung  für  die  Erregung  des  Geruchsinnes. 

D.  F.  Esehrkhty  de  functionibus  primi  et  quinti  |Kiris,  etc.  Hafniae.  1825.  8.  — 
Eine  kurze,  aber  dennoch  vollständige  Schilderung  der  physiologischen   Wirkungs- 
weisen aller  Kopfnerven  gicbt  Volkmamn  in  R,  Wa§ner$  Handwörterbuch.  Art.  Ner- 
'\cnpbysik.  * 

§«  294.  Zweites  Paar. 

Das  zweite  Paar,  der  Sehnerv,  Neitus  opticus^  entspringt  aus  dem 
Corpus  guadriffeminum^  dem  TluUamus  apUcus  imd  dem  Corpus  genicu' 
lalam  extemum  als  ein  platter,  bandartiger  Streif  iTractus  opticm)^  schlingt 
sich  um  den  Himschenkel  von  aussen  nach  innen  hemm,  und  nähert  sich  dem 
der  andern  Seite  so  sehr ,  dass  beide  vor  dem  Trichter  zusammenstossen, 
und  durch  partiellen  Austausch  ihrer  Füden  die  sogenannte  Sehnerven- 
kreuzung, C/uastna^  bilden,  von  welcher  aus  beide  Sehnerven  als  rund- 
liche feste  Strange  divergent  werden,  durch  das  entsprechende  Foramen 
opffcum  des  Keilbeins  in  die  Augenhöhle  treten,  und  mnschlossen  von  dem 
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Fetllager,  welches  den  pyramidalen  Raum  zwischen  den  geraden  Angenmot- 
keln  ausfüllt,  zum  Bulbus  laufen,  und  dessen  Sclerotica  undChoroideadurdh 
bohren,  um  als  Netzhaut  zu  enden.  Das  durch  die  Augenhohle  ziehende 
Stock  des  Nerven  ist  etwas  nach  aussen  gekrümmt,  und  mit  einem  dicken 
Neurilemma  überzogen,  welches  von  der  harten  Hirnhaut  stammt,  und  in  die 
Sclerotica  übergeht. 

Das  Neurilemma  nervi  optici  wird  von  der  Art.  centralis  durchbohrt  An  derDwcb- 
scbniltsfläche  des  Nervus  opticus  nahe  am  Bulbus  sieht  man  die  Art.  eemtraUs  in  der 
Achse  des  Nerven  laufen^  und  kann  insofern  einen  Porus  opticus ^  wie  ihn  Gmku 
nannte,  immerhin  zulassen.  Im  frühen  Embryoleben  ist  der  Sehnerv,  der  sidi  wie 
der  Riechnerv  als  eine  Ausstülpung  der  Gehimblase  bildet,  wie  sich  von  selbst  ver- 
steht ,  bohl.  Die  Höhle  wird  jedoch  später  vollkommen  durch  Nervensubstanx  att8g^ 
füllt.  —  Die  bisher  angenommenen  Verbindungen  des  Sehnerven  mit  einem  Aestcbeo 
des  GangHoH  ciliare  und  spkenopalaänum  wurden  von  Bede  für  zarte  Blutgefässe  und 
Zellgewebbündelchen  erklärt. 

Der  Sehnerv  rcagirt  als  specifiscber  Sinnesnerv  nur  durch  Licht-  und  Farben- 
empfindung  auf  Reize  aller  Art,  die  ihn  treffen,  und  ist  kein  Leiter  für  angenehme 
oder  schmerzhafte  Cmpßndungen.  Bewegungen  veranlasst  er,  wie  der  Riechnerv,  nur 
auf  dem  Wege  der  Reflexion,  in  Theilcn,  zu  welchen  er  selbst  nicht  geht. 

J.  Müller y  vergleichende  Physiologie  des  Gesichtssinnes.  Leipzig.  iSM.  8.  — 
W,  Stein  y  diss  de  thalamo  optico  et  origtne  nervi  optici,  etc.  Hafn.  1834.  4.  —  Ni- 
colucä,  8ul  chiasma  de'  nervi  ottici  (Filiatre  Sebezio,  1845.  pag.  321.).  —  B.  Beeä, 
über  die  Verbindungen  des  Sehnerven  mit  dem  Augen- und  ^asenknoten.  Heidelb.  1847. 

§\  295«  Drittes  9  viertes  und  sechstes  Paar« 

Diese  drei  Paare  versorgen  die  in  der  Augenhöhle  befindlichen  Bewe- 
gungsorgane des  Augapfels  und  des  oberen  Augenlids,  und  werden  der 
Gleichheit  ihrer  Tendenzen  wegen  unter  Einem  abgehandelt.  Von  den  sieben 
Muskeln  in  der  Orbita  versorgt  das  vierte  Paar  den  M.lrochiearis,  das  sech.ste 
den  M.  abducens,  die  übrigen  fünf  erhalten  ihre  motorischen  Nervenaste  vom 
dritten  Paare.  Das  dritte  Paar,  der  gemeinschaftliche  Augenmus- 
keln erv,  liertus  oculamotorius^  entspringt  von  den  inneren  Faserbündeln 

• 

ffes  Peduncu/us  cerebri,  verläuft  zwischen  der  Art.  cerebri  profunda  und 
Art.  cfrebetli  sup.  schief  nach  vorn  und  aussen,  und  wird  von  der  oben 
Wand  des  Sinus  cavernosus  aufgenommen  (wo  er  mit  den  die  (hrotis  interna 
umspinnenden  sympathischen  Geflechten  durch  i — 2  Fadchen  sich  verbin- 
den soll).  Nun  betrilt  er,  nachdem  er  sich  in  zwei  A«8te  getheilt ,  durch  die 
Fissura  oi'bittüis  sup.  die  Augenhöhle,  und  lasst  an  der  äusseren  Seite  des 
Nervus  opticus  seine  beiden  Aeste  nach  oben  und  unten  divergiren.  Der 
Ramus  superior  ist  kleiner,  und  versieht  blos  den  M.  levator  pa^brae  sup. 
nnd  den  Rectus  superior;  der  grössere  Ramus  inferior  zerfallt  in  drei  Zweige, 
welche  den  Rectus  internus^  Rectus  inferior  imd  Obiiquus  inferior  versor- 
gen. Letzterer  Zweig ,  welcher  unter  allen  der  längste  sein  muss,  weil  der 
Muskel ,  welchem  er  bestimmt  ist ,  nicht  am  Foramen  opticum,  sondern  am 
unteren  Rande  der  vorderen  Augenhöhlenöffnung  entspringt^  giebt  die  tarne 
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oder  dicke  Wurzel  des  Ciliarknotens  ab  (Radix  brevis  8.  motoria  ganglü 
cOiaris). 

Das  vierte  Paar,  der  Rollnerv,  JVervtis  trochiearis  s.  palAeÜcuSy 
entspringt  aus  der  grauen  Gehirnklappe ,  dicht  hinter  dem  Vierhügel.  Er  hat 
unter  allen  Gehimnerven  (seines  weit  nach  hinten  fallenden  Ursprunges  wegen) 
den  längsten  Verlauf  in  der  Schadelhohle ,  schlagt  sich  um  den  Processus 
cerebelli  ad  corpara  gtiodrigemina  und  um  den  Pedunculus  cerebri  nach 
vorn  und  innen,  wird  vom  freien  Rande  des  Gezeltes  bedeckt,  durchbohrt 
die  harte  Hirnhaut  hinter  dem  Processus  clinoideus  post.^  soll  hier  mit  dem 
ersten  Aste  des  fünften  Paares  eine  unconstante  Verbindung  eingehen ,  und 
tritt  durch  die  Fissura  orbüalis  stip.  in  die  Augenhöhle ,  wo  er  unmittelbar 
unter  der  Beinhaut  der  oberen  Wand  nach  innen  sich  wendet,  tun  sich  im  M. 
obüguus  sup.  zu  verlieren. 

Das  sechste  Paar,  der  äussere  Augenmuskelnerv,  Nervus  abdu- 
cenSi  entwickelt  seine  Fasern  aus  der  Pyramide  des  verlängerten  Markes  am 
hinteren  Rande  der  Varolsbrücke ,  und  geht  zur  hinteren  Wand  des  Sinus 
cavernosus^  welche  er  durchbohrt.  Im  Sinus  cavernosus  liegt  er  an  der  äus- 
seren Seite  der  Carotis  cerebraiis^  und  wird  wie  diese  vom  Blute  des  Sinus 
umspült.  Wo  er  auf  der  Carotis  aufliegt,  erscheint  er  etwas  breiter  und  dün- 
ner, und  nimmt  Fäden  vom  Piexus  caroticus  auf,  welche  er  später  wieder 
abgiebt.  Hat  er  auch  die  vordere  Wand  des  Sinus  cavernosus  durchbohrt, 
so  geht  er  durch  die  Fissura  orb.  su/ß.  in  die  Augenhöhle ,  wo  er  unmittel- 
bar unter  dem  A\  ocuiomoforius  zurinnevenFlächedesBectusexiernusinii^ 
um  sich  nur  in  diesem  Muskel  zu  verästeln. 

Die  drei  Nerven  der  Augenmuskeln  sind  vorzugsweise  motorischer  Natur.  Nur 
diT  N.  oculomotorhu  soll,  wenn  er  durchschnitten  wird  (bei  Kaninchen),  heftige 
Schmerzäusseruugcn  erregen.  —  Die  fünf  Muskehi,  welche  vom  N»  onäomoforius  versorgt 
werden ,  haben  ausgesprochene  Tendenz  zur  Mitbewegung,  d.  h.  wenn  in  Einem  Auge 
einer  dieser  Möskcin  tha'lig  wird,  erfolgt  dieselbe  Wirkung  des  gleichnamigen  Mus- 
kels im  anderen  Auge.  (Ausführliche  Erörterung  hierüber  bei  Valentin ,  de  funcl.  ner- 
vorum,  pag.  19,  30,  107.  und  J.  Mnuer,  Physiologie.  IV.  Bd.  2.  Abschnitt.  V.)  Auch 
die  Bewegungen  der  fris,  welche  nur  ausnahmsweise  willkürlich  vollzogen  werden 
können,  hängen  von  den  motorischen  Faden  ab,  welche  der  iV.  oculomotorhts  zum^ 
OangäoH  ciliare  schickt,  und  welche  als  motorische  Elemente  der  Nerri  ciliares  tmt 
Iris  treten.  Stellt  man  das  Auge  nach  innen  und  oben  (durch  den  vom  unteren  ZWeige 
des  N-  oculotnotorius  innervirlen  M.  obliquus  inferior) ,  so  conlrahirt  sich  ebenfalls  die 
Iris.  Im  Schlafe,  bei  gewissen  Krämpfen,  und  im  Todeskampfe,  wo  das  Auge  ebenfalls 
nach  innen  und  oben  weicht,  verengert  sich  gleichfalls  die  Pupille.  Neuerer  Zeit  wur- 
den feine  Aeste  des  Oculomotorius  zum  oberen  schiefen  und  äusseren  geraden  Augen- 
muskel, welche  bei  gewissen  Wiederkäuern  constant  vorkommen,  auch  beim  Menschen 
durch  Faesebeck  dargestellt  {Volkmann,  Nervonphysiologie  in  WagnerU  Handbuch). 
Nach  Bidder  giebt  der  N.  trochiearis  Ycrbindungsfäden  zu  den  Nerven  des  Gezeltes, 
und  nach  S$mmerring  ist  seine  Communicalion  mit  dem  ersten  Aste  des  fünften  Paares 
in  der  Augenhöhle  eine  constante.  Auch  der  iV.  abducens  soll  nach  Valentin  in  der 
Augenhöhle  mit  dem  ersten  Aste  des  fünften  Paares  eine  Verbindung  einleiten. 

Ob  die  innere  Haut  des  Sinus  carernosus  sich  über  den  Nerrus  abducens  herum- 
sehlage,  und  ihn  scbeidenartig  einhülle,  ist  eine  von  Gtnnari  und  Valentin  bejahend 
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entschiedene  Frage.  Die  sympathischen  Fäden ,  welche  im  Simu  etuermtm  in  db 
Abdiicens  treten,  bilden  in  der  Regel  1  oder 2  grossere,  graue  Stümmchen,  wdche 
vor  40  Jahren  noch  für  Ursprünge  des  Sympathicus  aus  dem  Nemu  Mhteem  gdul- 
ten  wurden. 

§.  296.  Fünftes  Paar. 

Das  fünfte  Paar ,  der  dreigetheilte  Nerv,  Iferwus  ir^fenUmu  i* 
quintus,  entspringt,  wie  ein  Rückenmarknerv,  mit  zwei  gelrennteii  Wur- 
zeln. Die  hintere  stärkere  Wurzel  CPoriio  s»  Radix  niqfar)  taucht  au 
einer  Furche  der  vorderen  Flache  des  CYus  cerebelä  ad  poniem  aut  ihre 
Fasern  lassen  sich  bis  an  das  Corpus  resU/arme  nach  rückwärts  verfolgen. 
Die  vordere  kleinere  Wurzel  {Portio  s.  Radiw  mifwr)  entwickelt  sich  zwi- 
schen den  Querfasern  an  der  Seite  des  Pons  VaroU^  und  kann  bis  in  die  Pyra- 
mide des  verlängerten  Marks  verfolgt  werden.  Beide  Wurzehi  legen  sich, 
ohne  zu  verschmelzen,  an  einander,  schieben  sich  in  die  äussere  Wand  des 
Si9Ui8  capernastis  ein  ,  wo  die  hintere  Wurzel  durch  Spaltung  und  Ver- 
strickung ihrer  Fasern  ein  Geflecht  bildet,  dessen  Zwischenriiume  mit  grauer 
Ganglienmassc  ausgefüllt  werden ,  so  dass  ein  wahrer  halbmondförmiger 
Knoten —  Ganglion  Gasseri  s.  setnännare  —  entsteht,  an  dessen  Bildung 
die  vordere  Wurzel  einen  kleinen,  aber  doch  evidenten  Antheilhal,  und  mit 
der  Mehrzahl  ihrer  Faden  nur  an  seiner  inneren  Fläche  tangirend  weglauft 
Aus  dem  nach  unten  und  aussen  gekehrten  convexen  Rande  entspringen  die 
drei  Aestc  des  Quintus,  welche,  ihrer  Verästlungsbezirke  weg^,  Ramm 
ophthaltnicus  9  Ramus  supra-  et  inframaxiilaris  genannt  werden. 

A)  Der  erste  Ast  des  Quintus,  Rafnus  ophUuümicus ^  läuflinder 
Wand  des  Sinus  cavernosus  und  durch  die  Fisstira  orbiialis  stq^.  in  die 
Augenhöhle ,  wo  seine  schon  vor  dem  Eintritte  sich  isolirenden  drei  Zweige 
aus  einander  weichen.  Diese  sind : 

a)  Der  Thränennerv,  A'.  lacrynialis.  Er  geht  am  oberen  Rande  des 
Rectus  exiernus  zm*  Thranendrüse ,  verbindet  sich  diurch  einen  Nebenast 
mit  dem  Joch -Wangennerv,  versorgt  die  Glandtüa  lacrymaUs  ^  und  mit 
austretenden  Fäden  die  Conjunctiva ,  die  Haut  des  äusseren  Augenwinkels, 
und  den  Orbicularis  paipeörarum  (?). 

b)  Der  Stirnnerv,  i\[  frontalis.  Er  liegt  gleich  unter  dem  Dache 
der  Orbita,  und  Iheilt  sich  in  folgende  kleinere  Aeste: 

a)  Der  iV.  supratrocldearis^  geht  nach  iniien  und  vorn  über  dem  Mumc* 
trocidearis  ^  verbindet  sich  mit  dem  N-  infratrochlearis  ^  und  verläsat 
über  der  Rolle  die  Augenhöhle,  um  die  Haut  des  oberen  Augenlids  und  der 
Stirne  zu  versehen. 

j3)  Der  N*  fironialis  und  y)  der  A'.  supraorbitalis ,  von  welchen  der 
erstere  sich  über  das  innere  Ende  dos  Margo  supraorbitalis^  der  letztere 
aber  durch  das  Fcramen  supraoröitale  (oder  die  Incisura  supraarbOa' 
lis^  zur  StÄme  begiebt,  um  in  der  Haut  und  den  Muskeln  (?)  bis  zum  Sehet- 
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lel  und  xor  SchUregegend  sich  zu  verbreiten.  Das  obere  Augenlid  erhUt 
von  ihm  seine  Nei'vos  patj^ebnUes  stiperiores.  —  a,  ß,  y^  anaatomosiren 
unter  einander,  und  mit  den  begegnenden  Aesten  des  siebenten  Nerven- 
paares, Cunimunicans  facieU 

c)  Der  Nascn-Augennerv,  A  naso-cüiaris ^  begleitet  die  Art- 
opIühiUmiva  an  der  äusseren  Seile  des  Sehnerven,  giebt  die  lange  Wurzel 
des  Ciliarknotcn  ab  iRadix  Iowja  .v.  senütica  ganglü  cU-  S.  297),  schlagt 
sich  über  den  iMervus  oplicfis  nach  innon^  schickt  hier  1—2  Ciliarnerven  ab, 
und  theilt  sich  zwischen]  Obiigtiussup*  und  Reclusint.  in  Am  Nervus  ethmoir 
iia/i's  und  infiralrocIUearis. 

a)  Der  N,  efhimidalis  dringt  durch  das  Foramen  eÜMWidale  ant* 
in  die  Schädelhöhle,  und  hier  gleich  wieder  durch  ein  Loch  der  Lcmdna 
cribrosa  in  die  Nasenhöhle,  giebt  3—5  Nervös  nasales  anteriores  zur 
Nasenschleimhaut,  und  gelangt  durch  eine  Oeffnung  zwischen  dem  Nasenbein 
und  der  Cartilaffo  triangularis  nasi  zur  äusseren  Seite  der  Nase,  wo  Haut 
und  Muskeln  (V)  von  ihm  bedacht  werden. 

ß)  Der  N,  infratrocfüearis  geht  an  der  inneren  Augenhöhlenwand, 

mit  dem    N.  stipratrochiearis  anastomosirend,  zur  Rolle;  verlässt,  unter 

dieser  hervorkommend,   die  Angonhöhle  über  dem  lAg.  patpebrale  inter- 

num,  und  verliert  sich  im  oberen  Au<renlid  und  der  Glabella.  Thranen- 

sack,  Thranencarunkel,  Bindehaut,   werden   von   ihm  noch  vor  seinem 

Austritte  aus  der  Orbita  versehen. 

ß)  Der  zweite  Ast  des  Oiii'ilii^^   Rarnus  suprauiaxiilaris  ^  geht 

durch  das  Foramen   rotumtum  des  Keilbeins  aus  der  Schadelhöhle  in  die 

Plugel-Gaumengrube^  und  erzeugt  während  seines  Laufes  durch  diese  zur 

unteren  Augengrubenspalte,  folgende  Aeste: 

a)  Der  N.  %ygomalicus  s.  subcutane us  /naiae^  Joch  wangennerv, 
ist  der  kleinste  von  allen,  tritt  durch  die  Fissura  orbüalis  inferior  in  die 
Augenhöhle,  an  deren  äusserer  Wand  er  verlauft.  Er  anastomosirt  mit  dem 
Thranennerv,  geht  hierauf  in  den  Canalis  zggomaticus^  und  theilt  sich  in 
zwei  Zweige,  deren  einer  als  zygomaiicus  facialis  durch  den  Kanal  dessel- 
ben Namens  an  das  Antlitz  geht,  um  in  der  Haut  und  den  Muskeln  der  Wangen* 
gegend  sich  aufzulösen,  der  andere  alö  ;V.  %ggomaticus  temparaUs  durch 
den  gleichlautenden  Kanal  in  die  Schläfengrube  eindringt,  und  nachdem  er 
den  Schlufenmuskel  und  die  Fascia  lemporalis  an  ihrem  vorderen  Theile 
durchbohrte,  in  der  Haut  der  Stirn  und  Schläfe  sich  verbreitet.  Die  Anasto- 
mosen zwischen  A.  iacryinalis  und  N  %ygmmUicus  nmlae  unterliegen  zahl- 
reichen Abweichungen. 

b)  Der  N*  alveolaris  superior^  ol;»  rer  hinterer  Zahnnerv,  geht 
am  Tuber  maxiUare  herab,  und  theilt  sich  in  einen  Muskelast  für  den  Af* 
pierygoMeus  ext-  und  buccinator^  und  in  einen  durch  die  Fbratnina  maxil- 
laria  superiora  in  den  oberen  Alveolarkanal  eindringenden  Zweig»  N  den^ 
lalis  sut?»  ffosterior  der  zwischen  den  beiden  Platten  der  Gesichtswand  des 
Oberkiefers  Dogenförmig  nach  vorn  läuft,  um  mit  den  gleich  anzuführenden, 
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vom  JV.  htfi-aorbäaüs  entstandenen  A-  lietüalig  sup.  mediut  ei  anifriar  eb 

Ge&echt  iPlexits  ilentaUg sup)  zusattimeniiusetzen- 

c)  Wie  JVerci  pteri/ffo-palalfni  s.  gpAetw-ptUatim,  Kei  Igaamennii 
vcii,  in  der  Regel  zwei  kurze  Ntrveii,  welche  zu  dem  in  der  Tiefe  der  All 
pteiygo-palalina  gelegenen  Flügel-Gaumenknolen  (Gtangäon  pterygo-  i 
tp/ietio-jKilatinuin)  Iiinzieben,  §.  297. 

d)  Der  IV.  (ttfraorbita/is  ist  die  Forlsetzung  des  zweiten  Asies,  wi 
zugleich  sein  letzter  Zweig.  Er  geht  durch  den  Cana/ia  ttifraor&iUUfl  V 
AnlliUi  und  verliert  sich  daselbst  mit  slrahlig-zerrahrend«n  Fuerbfioddl,, 
die  häufig  mit  einander  und  den  Endnsten  des  Ommiunicmu  (iictei  am 
mosiren,  und  dadurch  den  sogenannten  kleinen  Gänsefuss  bilden  iPe»  t 
rhiut  minor)-  Er  verlierl  sich  in  der  Haut  und  den  Muskeln  des  unteren  Augen- 
lids, der  Nase,  und  der  Oberlippe.  Während  des  Laares  durch  den  OiMtt 
infraorbUaiU  giebt  er  den  N.  denlalis  sup-  tnedius  el  arUerior  ab,  trelcbe, 
wie  der  von  b)  entsprungene  JS.  tittUalit  sup.  poilerior,  anfangs  xwisciM 
den  Platten  der  GesichUwand  des  Oberkiefers  und  später  in  Furchen  an  de 
inneren  (die  üighmorshühle  begrenzenden)  Fläche  des  Knochens  hc^abIiehH^ 
um  anfangs  eine  grössere  Schlinge  iAnta  supramtxxälaris)  zu  bilden  Cw 
sich  in  einem  nach  oben  concaven  Bogen  längs  der  unleren  Partie  der  Higlh 
niorshöhle,  vom  Eckzahn  bis  zum  Weisheitszahn,  hinzieht!),  und  durch  w>- 
derholte  Veräsllung  den  Flexus  (kiitalU  zu  construlren.  Dieser  PUxui 
denlalis  durchzieht  die  kleinen  Kanälchen  des  Processus  aiveelaiit, 
schickt  seine  grösseren  Zweigchen  zu  den  Wurzelkanälea  der  Zähne  Cvo« 
Eckzahn  bis  zum  letzten  Backenzahn),  seine  feineren  Zweigchen  aber  il 
die  schwammige  Knochenmasse  zwischen  den  Zahnwurzeln,  von  weld 
sie  zum  Zahnfleische  ausstrahlen.  Einen  halben  Zoll  über  der  Wunul  il 
Augenzahns  bilden  die  vom  A-  detUaäs  su//.  unter  wr  entspring  enden 
Zweigchen,  durch  Anastomose  mit  einem  Faden  iles  Nervus  nitsalit  poste- 
rior mediut,  welcher  den  Knochen  nach  aussen  durchbohrt,  einen  platln, 
■  '"breiten  und  Tüni\\c\ienKno\in(.GlattglUm Boclulttlekü S' supraf}taxlUare)i 
welcher  in  einer  kleinen  Höhle  (Kapsel)  der  vorderen  Wand  der  Uighfm 
höhle  eingeschlossen  ist,  allenthalben  mit  den  Zweigchen  des  Plexus  denlä- 
lU  in  Verbindung  steht,  und  sich  nach  innen  und  unten  in  ein  PadengeÜKM 
fortsetzt  (.Jiamut  nasalii),  welches  die  Schleimhaut  des  Bodens  der  Nasen- 
höhle, die  Schneidezähne,  den  Eckzahn,  das  Zahnfleisch,  und  die  vor* 
dersle  Partie  des  harten  Gaumens  versieht,  wo  es  mit  den  hieber  gelangt«' 
Aesten  der  [ierti  tuuaiea  und  des  A.naso-pa/almus  anaatomosirt- 

C)  Der  dritte  Ast  des  Quintus,  Hamas  inframaxiUariSy  wird  durck 
ein  Fadenbändel  des  Gai^lion  Gasseri  und  durch  die  ganze  vordere  Wur- 
zel des  Quintus,  welche  knapp  hinter  dem  Ganglion  herabUufl,  zasamuen- 
gesetzl.  Beide  Wurzeln  mischen  sich  bald  zu  einem  kurzen,  dicken,  ( 
geflochtenen  Nervenslamme,  der  durch  das  Forarrten  ovaU  des  Ketibsini 
aus  ilor  Schädelh&hle  heraustritt,  und  dicht  unter  dem  Foramen  sich  in  einet 
oberen  (vorderen)  und  unteren  (hinteren)  Ast  Iheill. 
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tj.  Der  obere  Ast,  JV.  croUtphüico-baccinatorius,  enthält  die  grös- 

I  Summe  der 'Fäden  der  vorderen  (ganglieiiloaen)  Wurzel  des  Ouintiu, 

id  beslimmt  seine  fünf  Aesle  für  die  Musi<ulatur  des  Ifnterkiefers,  mit  Au8- 

lime  de«  Bivenler.  Die  Aeste  sind : 

a)  Der  iV.  matselericua  dringt  durch  die  incisara  semiümaris  zwi- 
lien    Kronen-   und   Gelenkforlsalz   des   Unlerkiefer«   in   den  Jttusc-   mas- 


ö)  Die  bäußg  vereinigt  entspringenden  Merti  letnporalet  profumii  (vor- 
Ter  und  hinterer)  krümmen  sich  um  die  untere  Gegend  des  grossen  Keil- 
Hnlltfgels  zum  M.  fempora/ia  empor. 

c)  Der  A.  buccituitorias  geht  zwischen  Schtüfen-  und  äusseren  Flü- 
(Imtiskel  (oder  letzteren  durch  bolirend)  nach  abwärts,  zur  äusseren  Fläche 
«  jW.  buccituUor,  und  innervirt  diesen,  so  wie  den  Orbtcularis  ort»,  Le- 
tlor  und  Depreaior  angitü  oiis-  Seine  Endäsle  senken  sich  in  die  Haut 
n  Wange. 

rf)  und  e)  Der  A.  pterygoiäeus  internus  et  exlernus  versorgt  die 
eichnamigen  Muskeln  des  UnterkieTers'  Der  itUernus  versieht  regelmässig 
il  einem  zarten  Zweigchen  den  M.  tensor  veli  paiaüni,  den  i/.  bucco- 
haryngetu  und  M.  tensor  tyinpatu,  und  AeT\exlernJis  ist  oft  ein  Ast  des 
i.  Öuccinalorius  und  zuweilen  auch  doppell. 

II.  Der  untere  Ast  wird  vorzugsweise  durch  die  aus  dem  Ganfflüm 
asteri  kommenden  Fäden  gebildet,  ist  stärker  als  der  obere,  und  hat  auf 
tiner  inneren  Seile  den  mit  ihm  durch  kurze  Filamente  zusammenhängen- 
tn  Ohrknolen,  Gat^Uon  oticuin  s.  Ämohli,  aufsitzen.  Er  dringt  zwi- 
:hen  den  inneren  und  äusseren  Flügelmuskel  ein ,  und  theilt  sich  in 
rei  Aesle: 

a)  Der  oberflächliche  Schläfanerv,  A.  leinporalis  superfkia- 
g  a-  atlriculo-lentporalis,  umfasst  mit  seinen  beiden  Ursprungswurzeln  die 
littlerc  Arterie  der  harten  Hirnhaut,  und  schwingt  sich  hinter  dem  Gelenk- 
irlsatz  des  Unterkiefers,  und  von  den  Acini  der  Parotis  umgeben,  zur 
cbläfegegend  auf,  wo  er  hinter  der  Art-  ter/^iora/ä  attperflctfüU  liegt,  und 
lit  mehreren  oberfläthtichen  Zweigen  sich  in  der  Haut  der  Schläfe  ver- 
ilelt.  Seine  Verzweigungen  erstrecken  sich  bis  zur  Stirn  und  dem  Hinter- 
aupte,  wo  sie  mit  den  Aeslen  des  N.  froalalis,  communicans  faciei,  und 
':cipÜäUs  anastomosiren.  Während  er  von  der  Parolis  umschlossen  wird, 
reuzt  er  sich  mit  Am  Gesichtsäslen  des  Qmunumcans  faciei,  anastomo- 
irt  mit  ihnen  und  mit  dem  die  Carotis  externa  umgürtenden Nervengedecble, 
nd  giebt  Zweige  a)  zur  Parolis,  ß)  zum  äusseren  Gehörgang  (von  weichen 
ioer  an  der  oberen  Wand  desselben  bis  zum  Trommelfell  vordringt,  und 
idi  zwischen  seine  Blätter  von  oben  her  einsenkt  —  N-  menArarme  Ifftn- 
«nO,  and  /)  zur  Haut  der  Ohrmuschel. 

A)  Der  Zungennerv,   N.  iingua/is,  nimmt  bald  unter  seinem  Ur- 
prunge  die  Cäoriia lympartlip  618)  unter  einem  spitzigen  Winkel  auf,  i 
ebt  mit  ihr  vereinigt,  und  sie  durch  seine  Fädchen  verstärkend,  an  d 
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seren  Seile   des  M  slylihf/lossns  unH  hi/o-glotiiia  bogenförmig  nach  vorn, 

\ ersieht  die   Tonsillae,  den  Arcus  pttlafo-g/oxgus .  di«  Schleimliant  des 

dene  der  Mundhöhle  und  Aiv  lUttndula  sublingiialia ,  schickt,  während  rr 

über  die  Glandula  submiixUloris  weg^ciil,  Acsic  zum  tkmffltttn  ■ 

tare,  und  nimmt    solche  von  ihm  auf.  anaslomosirt  mit  den  Seitenäslen  d« 

ZuDgenfleischnerven  ,   und  f^paUet  sich   in  8—10  Zweige   (eigenllicbi 

ZtMigennerven,    jV.  lingualei  jtTopriO,   welche  zwischen  Uffo-gk 

und  Genio-glossug  in  das    Flei«cli  der  Zungo  eindringen)  und  sich  in  den  Pi- 

pillen  Onil  Ausnahme  der    Tullatae)  venisteln. 

c)  Der  eigtnlliciie  Unterkiefer  nerv,  iV-  man/tfbuiari»  s-  ma- 
xÜlarU  inferior ,  liegt  hinter  dem  A.  Unguali»  1  mit  welchem  tr  duriJi 
schlingen  form  ige  Anastomosen  zusammenhängt,  steigt  an  der  äuaseren  Seüt 
des  M-  pleryffoidetts  irU-  zur  inneren  Oeffnung  des  Unlerkieferknnals  herab, 
und  theüt  sich  in  drei  Aesle: 

a)  N.  mylo-liyoideust  welcher  in  dem  Sulcus  mylo-hifoitieus  des  Un- 
terkiefers, von  der  Ärl.  s  uömentalis  begleitet,  nach  vorn  zieht,  und 
im  M.  mylfhkyoiiieux,  dem  vorderen  Bauche  des  Bicenter  maxiüae,  tsA 
der  Heut  des  Unterkinns  verliert. 

|3j  A^  alteotaris  s-  denlalis  inferim^  welcher  mit  dem  A- 
lis  in  den  Uiiterkieferkunal  einzieiil,  und  sich  zu  einem  Geflechte  anflü«!^ 
welches  die  Ärl-  alteolaris  inferim-  umstrickt,  und  in  jeden  Zahuwnrzel 
kanal  eindringt. 

y)  Der  N.  tnentalis  trägt  zur  Bildung  dieses  Geflechles  bei,  dnrck 
Abgabe  feiner  Fädelten,  deren  Vorlust  ihn  nicht  so  sehr  schwächt,  dia 
er  nicht  als  ansehnlicher  Ncrvenslamm  durch  die  vordere  oder  KinaöfT' 
nung  des  Kanals  herauskäme,  wo  er  die  Haut,  Schleimhaul,  und  Huskn- 
latur  der  Unterlippe  und  des  Kinns  besorgt,  und  mit  dein  A'.  subcttianeuM 
Utax-  inf.  vom  Communicans  faciei  anaslomosirt. 

Es  iit  iliircli  Vivist^c (Jonen  und  durch  pnlhologische  Erfahrungen  tur  ETidcM 

bewiesen,  ilass  die  liinicre  Wurxel  des  (^intus  sensiliv,  die  vordere  molaiisch  ist  — 

^  tin  Verb.illniM,  welchi^a  ttih  nllen  RückenDUirkanerren  niedcrkehrl.    Du  Omii 

■JbiKn  entspricht,    wenn  auch  nicht  durch  seine  Lage,  doch  gewiss  durch  ■ 

k,|ibyNiologische  ttedeulung  den  iDterveri iliralgaoglien.  Rciiungeu  Ant  vonlcrea  ff arwlt 

jireiche  an  der  Bildung  des  Gimglion  Eaurri  nur  sehr  geringen  Aniheil  tMt,  erirfM 

11  trisfh  geschiaclileten  Tbicreu  heftige  Beisübencgungen  und  KlapperD  der  ü 

P4Se  hinlere  Wunel  vcranlnsst,  wenn  sie  »ntodlenThieren  galvanisch  oder  taociuaüai 

*%ereict  wird,  keine  Spur  van  Muskelconlraclion,  nm  lebenden  Thicrc  dagegen  tolgM 

urihra  HeiKUUg  die  heRigsten  Schmerüiuscrtingcn.  Die  wo!«ilivcn  Ausledes  GtugUti 

Bi>»ni  (erster  und  iweiler  Ast),  so  wie  der  JV.  Hnsnu/it  (AmAui)  und  tmriemio-ini 

vralit  des  drillen  Astes  veroiilteln  bkii.  laslgefühle.  Karli  Longti  ist  dar  Strmt  K 

mlit  lugleii^h  üGschmai^ksDecv,  und  es  scbcint  mir  f\mi%»at  Ansicht.  Bftcb  « 

erv  keino  spccilisebc  GeBchmacksempündung  tu  erregon  vermag, 

F^citclhnft,  hIs  chirurgische  Erfahrungen  die  Tbeitnabme  de«  Setrut  Matmiatu  am  0* 

'^■ehmaektsinne  I>esläligen.  Uiffiau  sali  naeh  E\slirpaliou  viucs  tJnterktcI«rstü(.-k«,  b 

Wutehnu  Eugleteli  ein  Stück  d»  .VnrHi  liHfUtdi*  li''.r;uiBgeuumuii'n  wiinl«,  de»  (! 

wbniick  «uf  der  enU|>roeh«itd«n  lungenbälftu  verschwinden  (SiehAmncit.  ni(.341 
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^B|MMh  TfWMBg  <br  hinlcRn  Wurzel  des  QuibIiw  odct  Aufhebaiig  ihrer  Uiluo« 

^Vncb  pathologüdM  HomeDle,  verlietm  die  Haot  der  S(ini  und  ScbEil«.  die  CoDjuiKüvi, 

die  Haaeo-  und  HundiidilciiDbaul,  die  Lipp«D  «od  di«  Zunge  ihrer  Empfindung,  wSi- 

mni  durch  Tniuiung  der  vorderen  Wurzel  nur  die  KaubeweguagtD  eingcstcUI  wirdeo, 

■ud  LibnniDg  der  lucrcrrnuaLeln  eintrilt.  Die  VenucbluDjt  der  Emp&ndutig  in  den  ft 

nlen  FlädMn  wird  es  nie  lu  Refleibewegungen  kommen  busen ,  welche  sonst  auf 

I  Rntnng  derselben  ju  erfolBeu  pflejien.  Pie  Anseotider  H^BeMeo  lieh  niehl  nehr, 

■n  die  ConjuncÜTa  mechanisch  gereizt  wird ;  auf  kritzeln  in  der  XaM  eolilebl  weder 

|liMut>en  noch  Aicäen;  die  Zunge  lüMl  den  ConUcl  der  \^n)ngMiiitlel  nirbl,  ot>- 

xCfXa  UnverlcUtfaeit  des  S,  gtiuie-^luijratttu)  noch  (ür  die  Cescbmadi*- 

[liiDtlungcn  erregbar  bli-ihL  üin  Thier,  welchem  die  ^ositiVL'D  Quintusvitineln  an 

1  Seilet)   dofchgeschniltcn  wurden,  überlebt  dieM  Operation  längere  Zeil,  uud 

ttaunl  HCh,  da  es  an  dem  grönlen  Tbeile  seines  Kopfes  keiue  EmpflnduDg  hat ,  to, 

b  wenn  der  Kopf  oichl  mehr  la  seinem  Rumpfe  gehörte. 

P!ihM  am  Mewchen  die  LihmuDg  der  seiuiliveu   Wnnel  nur  auf  uner  Seile 
•Uli,  K  ist  aneb  di«  EmpliuduugtkHigkeil  nur  eine  halbseitige,  tio  üUs  au  die  Lip- 
pen oder  eiD  LölTvl  iti  den  Sluod  gebracht,  wurden  nur  auf  der  eiiieu  Uälfte  empfun- 
den werden,  und  dco   Eindruck  liorvorbriugi'n ,  als  wenn  sie  gebrochen  wären.  — 
hDm  Gesichtsäsle  des  zneiten  und  dritten  Quintusaslcs  sind  loraugsweisc  der  Sili  der 
^■|l   Folhergitl'srhcr  Cetichlssehmerz  betaiinten   Neuralgie.  —   Die  Gcwegungeo  der 
^KqaUe,  welche  sich  nach  Zerschocidung  des  Quintu«  ejnzuslttlen  jiflegeo,  sind  noch 
^^liehl  erLI.irt,  ood  es  ist  überhaupt  sonderbar,  dass  äe  nrh  in  einem  Fnlle  verengt, 
im   iweiteo   erweitert.  Höehsl  merkwürdig  sind  die  auf  Hescction  des  tjuintus   üleh 
eimOellenden  Ernalirungwloningeu.  welebe  sich  durch  Kotsüiidung  uud  Audoclcrung 
der  Conjuncliva,  vcnnehcle  ScbleimalisuuiIeruDg,  tüllung  der  vorderen  uud  hiolurou 
igcnkammer  mil  Euudal,  Uatlwerden  uud  Erosioaeu  der  lluruhaut,  acute  Krwei- 
biag  derselben,  uud  der  übrigen  Augrahäule,  endlich  durch  BerslfU  de^  Bulbus, 
btrfbiUuDgen  an  NaM,  kian  und  Wangen  aussprechen.  An  dieseu  Erscheinungeii 
I  [lic  dem  Quintus  bcigemi^hlen  sympathischen  Fasern  eulscbiedeoeo  AtUbeil 


Ausrührlichcr  hierüber  banilcln  Valenläi,  de  (iiuctioaibus 
IqhoI.  Handbücher,  worunter  ganz  vorzüglich  SBtia't  t^enlalc  (Nvrvenptiysik  (im 
s  des  Handbuchs  der  l'hysiol). 
Sp«delle  Uesclireiliungcn  einzelner  OuinUwästu  gaben  :J.  B.  Falella,  da  MTvis 
lUptiitico  Ol  buecinalorio.  Medial.  1784.  *.  —  J.  G-  Uiuu«,  de  nervo  maiiUari  su- 
~pnwre.  ÜI».  1793.  —  L.  Finm,  de  tertio  ramu  quinli  pari*.  Ups.  1811.  t.  — 
C.  Sekmmadter,  üUt  itie  Nerven  der  Kiefer  mid  de«  Z.-thnQeitchas.  Bern.  1839.  4.  - 
J.  J.Hrim,  über  die  Nerven  das  tiaumensc^^els,  in  .Wilei'i  Archiv,  IBU.  —  »'.JhH'A- 
(AAA,  neue  Untersuchungen  der  Nerven  des  Olmr-  und  linturkicferii,  m  den  medieiii. 
Jahrbüchern  Oeatcrr.  1836.  XIX.  lid.  —  UersuIU' .  über  div  Nerviu  des  harten  Iku^ 
ncD«,  ebeiida^lb^t,  1812.  1.  UeH. 

^  §.  397.  Ganglien  <im  ninricii  l'aare. 

^P  Die    mit  Oeni  Quintus  in  Verbindung  »lelieiuleit  Ganglien  gehören, 
W/ft.  Ausnahme   iles    Vimglion    Gaiseri,   niclil   ihm,    sondern  dem   .Sym- 
B^bicua   an;  sie  können  Jedoch  hier  -.mi  passendsten  ihre  Erledigung  lin- 
den, weil  ihre  Darstellung  innig  an  jene  des  fflnflen  NervenpuireB  gebun- 
den ist. 


I 


•14  f.  M7.  GaoglMQ  am  fOnflen  Paare. 

1«  Ganglkm  GauerL  Seine  Lage  ist  mis  dem  früheren  Paragraph  be- 
kannt. Die  Höhle  der  Dura  mater^  welche  es  birgt,  wird  laweOen  ab 
Cavum  MeckelU  bezeichnet.  Es  hat  nicht  die  Form  gewöhnlicher  Gangliea. 
Seine  plattgedrückte/  halbmondförmige  Gestalt  wird  durch  seinen  ittarco 
Namen :  Taenia  nervosa  Halleri^  ausgedrückt.  Man  sprach  gewöhnUdi  der 
Radix  nwUnia  des  Quintus  alle  Theilnahme  an  diesem  Knoten  ab.  Bei  vor- 
sichtiger Praparation  überzeugt  man  sich  zur  Genüge »  dass  namentlioh  an 
dem  unteren  Theile  des  Knotens  eine  Faseraufnahme ,  yon  der  oMHoriadM 
Wurzel  her ,  stattfindet.  Die  wenigen  motorischen  Aeste ,  welche  der  erste 
und  zweite  Ast  des  Quintus  abgeben,  können  nur  von  dieser  Quelle  slaBnneD* 
Die  harte  Hirnhaut  und  die  Nervengeflechte  der  CaroUi  interna  erhallen  aus 
dem  Ganglion  unläugbare  Faserbündelchen. 

2.  Ganglion  ciliare^  der  Blendungsknoten,  ist  ein  rundlich-ecki- 
ges Knötchen  von  l'''  Durchmesser^  liegt  in  der  Augenhöhle  an  der  ins- 
seren  Seite  des  iV.  apUcuiy  nimmt  am  hinteren  Umfange  seine  Wurzeln 
auf,  und  giebt  am  vorderen  Bande  seine  Aeste,  die  sogenannten  Ciliar- 
nerven ab. 

a)  Wurzeln  des  Ciliarknoten  sind : 
a)  Die  Radix  örevis  s.  motmia  vom  iV.  ocidmnoioriuM. 
ß)  Die  Radix  longa  $•  sensiüva  vom  Jf-  naso-cHiariS' 
y)  Die  Radix  spmpaiUca  (Jtrapldca^  RombergX  Aus  dem  Plexui  ca- 
roiicus  im  Sinus  cavernosus  entsprungen,  geht  sie  durch  die  Flssura  er- 
bttaüs  sup-  zum  GangUon  ciliare  j  oder  zur  Radix  longa* 

Diese  ausnabmios  vorkommeDdcn  Wurzeln  werden  durch  andere  mehr  wemger 
abweichende  yermelirL  Sie  sind :  1.  Die  von  mir  beschriebene  Baäis  inferior  tmft 
$.  reeurrau,  aus  dem  N.  juuo-ctliaii«  jenseits  des  Sehnerven,  oder  aus  einem  fnlea  Ca&u- 
nerven  stammend.  Sie  liegt  unter  dem  Nervus  apHau^  und  bildet  mit  dem  über  ihm 
liegenden  Stucke  des  fi.  maso-ciäariM  einen  Nervenring,  durch  welchen  der  N.  eßOtm 
durchgesteckt  ist.  Häußg  geht  sie  nicht  directe  zum  Knoten ,  sondern  lum  innersisn 
N,  eHimriMf  an  welchem  sie  zum  GimpUon eiHare zurucklauA.  (Sieh  meine  Abhandlung: 
Berichtigungen  über  das  Giliarsystem  des  menschlichen  Auges,  in  den  med.  Jahrb. 
Gestern  28.  Bd.  1.  Stück.)  Sic  kommt  so  häufig  vor,  dass  ihr  Fehlen  eigeotHeh  Aus- 
nahme ist.  Ihr  Vorkommen  erklärt  hinlängtich  das  beobachtete  Fehlender  Aariir  l0^f% 
da  beide,  als  Zweige  desselben  Nerven,  einander  vertreten  können.  %.  Eine  VITunel 
aus  dem  N,  lacnfmaiis,  welche  sich  zur  RtuHs  longa  begiebt  (ßekUmm^  Obaerv.  nenrol. 
Berol.  1834.  pag.  18).  3.  Eine  vom  Ganglion  epkeno-paiaiinMm  durch  die  Fieemn  aii. 
inferior  heraufkommende  Wurzel  (Tiedemann),  welche  ich  jedodv  auf  mikroakopisehe 
Beobachtung  ihrer  Faserung  gestützt,  für  eine  fibröse  Trabecula  halte,  was  von  Bedt 
neuester  Zeit  auch  für  die  vom  Ganglion  epkeno-polaiimnn  zum  Stamme  des  Sefanenrea 
entsandte  Anastomose  bestätigt  wurde.  Valentin  jedoch  (JS5mmerrin§*s  Nerveokhre 
pag.  320)  erwähnt  wahrer  Nervenfäden  in  ihr  (zweimal  beobachtet).  4.  Der  von  Ott» 
beobachtete  FaU,  wo  die  Badix  longa  aus  dem  N,  abdneem  (zusammt  dem  IT.  naeo- 
ciliarit)  entsteht,  ist  eine  der  seltsamsten  Anomalien.  Ueber  diese  Anomalien  enthält 
WeiUäufiges  mUer'M  Archiv  1840.  und  Svitner,  Bericht  von  einigen  ilicht  binflgvi»- 
kommenden  Variationen  der  Augennerven.  Kopenhagen.  1845.  4.,  ae  wie  Bedf^  ubsr 
die  Verbindung  des  Sehnerven  mit  dem  Augen-  und  Nasenknoten.  Heidelb.  18ir7.  8> 
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ü)  Aeata  des  Ciliarknoten,  oder  Ciliarnenren. 

Sie  kofen,  10^16  an  der  Zahl,  zwischen  dem  N.  cpUeui  and  dem 
BeduM  esi.zur  hinteren  Peripherie  des  Bulbus,  dessen  Scierotica  sie  durch- 
bohren, um  zwischen  ihr  und  Choroidea  nach  vom  zum  Orbicuius  ciUarU 
tu  laufen,  in  welchem  sie  sich  zu  einem  Geflechte  auflösen,  aus  welchem 
I.  die  eigentlichen  Irisnerven  mit  ihren  Plexibus  und  Bndschlingen,  2.  die 
Nerven  des  Spanners  der  Choroidea  CBrUcke)^  und  8.  die  kaum  sichtba- 
ren Homhautnerven  ^Bochdalek)  entspringen.  Ein  sehr  feiner  Ciliamerv 
dringt  auch  nach  Hir%el  und  Tiedetnann  in  den  AI  opttcus  ein  (.Beck  konnte 
durch  mikroskopische  Untersuchung  dieses  Fadens  nur  Zellgewebe  und 
BlutgefSsse,  aber  keine  Nervenelemente,  in  ihm  auffinden.)  —  Da  auch 
aus  dem  N^  naso-cittarü  freie  CUiarnerven  entstehen  (1 — S),  weiche  so, 
wie  die  CiUarnerven  des  Ganglion,  verlaufen,  so  nennt  man  erstere  Nerwi 
cUiareM  kmgatt^  letztere  breves.  Ein  lonffus  und  ein  brevU  vereinigen  sich 
regefanissig  zu  einem  gemeinschaftlichen  dicken,  unter  dem  Sehnerven  ver- 
laufenden Slämmchen.  An  der  Vereinigungsstelle  soll  nach  Fauebeck  ein 
zweites  kleineres  Knötchen  (^Gangüon  ciUare  iniemum)  vorkommen,  was 
ich  noch  nicht  gesehen  habe*  —  Beck  sah  vom  GangUon  dttare  feine  Aest- 
chen  zum  Bedus  in/Mor  treten.  Sie  waren  Fortsetzungen  der  Bariix  bretis. 

S.  GamgUon  spheno-pataUnum  MeckeUi^  s.  pterygo-pabUinum^  e.  rlU- 
fUcmn  (p'iv,  Nase),  der  Keilgaumen-  oder  FIQgelgaumenknoten, 
liegt  in  der  Tiefe  der  Foeea  pterpgthpalaäna^  ist  2—8  Mal  grö  sser  als  das 
dmfflkm  cMarej  und  hängt  mit  dem  zweiten  Aste  des  fünften  Paares  durch 
den  kurzen,  doppelten  iK  pierygo-  s>  tpheno-pahUmu  zusammen.  Die 
Aeate»  welche  zu  ihm  kommen^  oder  von  ihm  abgesendet  werden,  sind: 

ä)  Der  Nervus  Vidianue-  Er  wurde  froher  f&r  einen  einfiM^hen  Nerven 
gehalten,  zeigt  sich  jedoch  bei  näherer  Untersuchung  aus  grauen  und  weis- 
sen Pasern  zusammengesetzt,  welche  zwei  dicht  an  einander  liegende  Bän- 
del bilden.  Beide  Bändel  laufen  durch  den  Vidiankanal  von  vor-  nach  ruck- 
wlrta,  und  trennen  sich  am  hinteren  Ende  des  Kanals.  Das  graue  oder  un- 
fern Bttndel  geht  zu  den,  die  CaroUs  cerebratts  vor  ihrem  Eintritte  in  den 
dmäUe  earaUcui  umstrickenden  sympathischen  Geflechten,  und  heisst  iV.  pe- 
irmite  profimäus.  Das  weisse  obere  Bändel  — *  iK  pdrana  mperflcialis 
m^for  —  durchbohrt  die  Faserknorpelmasse,  welche  die  Lacke  zwischen 
Feiaenbeinapitze,  Basilartheil  des  Hinterhauptbeins  und  Körper  des  Keil- 
baina  ansflUlt  iFIbrocarUlago  batilarU)^  gelangt  dadurch  in  die  Schidel- 
höUe,  wo  es  aich  in  die  Furche  der  oberen  Fläche  des  Felsenbeins  legt,  und 
dordi  sie  zum  HIalue  eanatte  Fallopiae  gef&hrt  wird,  um  sich  mit  dem  Knie 
den  Oemmunteam  fbciei  zu  verbinden. 

i)  Die  8—4  Barn»  phmyngei  begeben  sich  nadi  hinten  zum  oberen 
Unihnge  der  Choanae,  und  verbreiten  ihre  Zweige  in  der  Schleimhaut  der 
obanten  Rncbenpartie  und  im  LewUor  ei  Temor  pataU  mellU' 

c)  Die8«*4  Neru  eeptt  narüm  ziehen  durch  dna  Ftramem  epkemh 
an  der  oberen  Wand  der  Chonnae  nr  HMemchiHawnnd-  Btaar 
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von  ihnen  ist  durch  Grösse  und  Lange  ausgezeichnet.  Er  geht  längs  der  Na- 
senscheidewand nach  vorn  und  unten  zum  Canali*  nMo-palaiimu^  in  wel- 
chem er  sich  mit  dem  der  anderen  Seite  zu  dem  kleinen,  häufig  fehlenden, 
und  durch  einen  Plexus  ersetzten  Gangliim  tMso-pahUinUfHs.  Ciogueäi  ver- 
einigt, aus  welchem  Fädchen  ffir  die  Schleimhaut  des  harten  Gaumeni  und 
der  Ductus  naso-palatini  entspringen,  welche  zuletzt  nu't  den  Aesten  de» 
iV.  palaifnus  anterior  Ce)  aiiastomosiren.  Dieses  Verlaufes  wegen,  wird  er 
durch  den  Namen  M  naso-palatinus  Scarpae  vor  den  übrigen  Nasenscheide- 
wandnerven  au^ezeichnet. 

d)  Die  I'^erei  futsaies  posteriores^  4 — 6  an  der  Zahl,  sind  für  diA 
Siebbeinlabyrinth  und  die  äussere  Wand  der  Nasenhöhle  bestimmt.  Man 
theiit  sie  in  die  oberen  (2—3),  den  mittleren  und  unteren  ein.  Der 
mittlere  geht  die  oben  (§.  296.  ß.  ^.)  erwähnte  Verbindung  mit  dem  Ganglion 
des  Plewtts  denialis  sup.  ein. 

e)  Die  JVervi  paialini  descefuletUes  steigen,  in  eine  gcmeinschaAliche 
Scheide  mit  dem  mittleren  und  unteren  A'.  nasaiis  posterior  (welche  sie  aber 
bald  verlassen)  eingeschlossen,  durch  den  Canaiis  paiatiuus  äescendens 
herab,  theilen  sich,  wie  dieser,  in  drei  Zweige.,  welche  durch  die  FaratNina 
palatina  postica  hervorkommend»  den  weichen  Gaumen,  seine  Bogen,  das 
Zäpfchen,  und  die  Muskeln  dieser  Theile  versorgen.  (Nebst  diesen  Gaumen- 
nerven erhalt  der  weiche  Gaumen  ndch  Zweiire  vom  neunten,  zehnten  und 
eilften  Paar.  Hein.)  Der  stärkste  von  den  dreien  ist  der  A\  patatinus  ante- 
rior —  die  eigentliche  Fortsetzung  der  vom  zweiten  Aste  des  Quintus  stam- 
menden Wurzel  des  Ganglü  sphenO'palatim.  Er  verbreitet  sicli  in  der  Schleim- 
haut des  harten  Gaumens  bis  zu  den  Schneidezähnen  hin,  wo  er  mit  dem  iE 
naso-ptUatinus  Scarpae  anastomosirt. 

4)  Das  Ganglion  supramaxülare  wurde  oben  (§.  296.  /^.  r/.)  beschrie- 
ben. Zuweilen  findet  sich  noch  ein  hinteres  im  Plexus  ilentaiis  superiwr^ 
und  Bociulaieck  hat  noch  kleinere  Ganglien  abgebildet,  welche  in  der  Mitte 
der  Septa  aiveolaria  in  die  sie  durchziehenden  Nervengeflechte  eingesenkt 
sind.  Auch  nach  Verlust  der  Zahne  erhält  i>ich  das  Ganglmi  suprafnaxU" 
lare-  Oefters  hat  es  das  Ansehen  eines  feingenetzten  Plexus  (wie  an  einem 
von  Bochdalek  dem  Wiener  anatomischen  Museum  geschenkten,  überaus 
schönen  Präparate  zu  sehen  ist). 

5.  Ganglion  oticum  s.  Arnoldi^  der  Ohrknoten,  liegt  knapp  un- 
ter dem  Foramen  otale  an  der  inneren  Seite  des  dritten  Quintnsastes,  mit 
welchem  er  durch  kurze  Fädchen  vereinigt  ist,  hinter  der  Art*  meskingea 
rnedia^  und  an  der  äusseren  Seite  des  M.  tensor  palati  moltis*  Er  ist  län- 
lich-oval,  2'"  lang,  sehr  platt,  gelblich-grau  und  weich,  und  steht  mit  den 
meisten  Kopfganglien  in  Verbindung.  Er  wird  vom  iV.  /Herygoideus  int- 
durchbohrt.  Seine  grösseren  Aesle  sind : 

a)  Der  Nervus  ad  tensorem  tympani  geht  über  der  knöchernen  Ohr- . 
trompete  zum  i/.  tensor  tympani.  Ist  zuweilen  mit  einem  Faden  vom  S* 
pterygotdeus  int.  verhunden,  und  £ur  nicht  selten  ein  blossetr  Ast  deaseibea. 
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b)  Der  Hei'pus  petrosiis  superficialis  minor  geht  durch  die  Fibro^ 
cariUago  basilaris  in  die  Schadelhuble,  und  mit  dem  A^  peirasus  super f 
nuijar  in  Einer  Scheide  liegend,  zum  Knie  des  Fallopischen  Kanals ,  wo 
IT  sich  in  zwei  Zweigchen  Iheilt,  deren  eines  sich  mit  dem  K.  commuiü- 
cans  fiiciei  verbindet  (am  Gatiglioti  genieuli)')  deren  zweites  unter  dem  Se- 
iidcatwlis  tensoris  (yffipam  in  die  Paukenhöhle  herabsteigt,  um  zu  den  Pie- 
xibus  iytupamcis  zu  treten. 

ä)  und  b)  entspringen  aus  der  hinteren  Seite  ins  Knotens. 

c)  Der  Nervus  ad  (ensarem  palati  mollis^  entspringt  an  dem  vorde- 
ren Baiiae  des  Ganglion. 

Kleinere  und  mehr  weniger  abweichonilc  Acstc  des  Ganglion  oficum  gehen  r()zu 
ik'H  Ncrvengeflcchtcn  um  die  Arf  tmirill.  int.  und  Art.  spiHosdy  ß)  zum  N.  auriculo- 
teiitfßoralis^  ; )  zur  CItortln  tyw/nmiy  (F)  zum  N.  pelrosus  profumfus  (welcher,  als  vom 
^>m]>athicus  stammend  und  zum  Gattpllon  tphenofMlatiHum  tretend,  durch  die  Auf 
luihme  von  <)^,  d«  ti  Olirknoten  mit  dem  Ganglion  sphenofMtltitiHum  in  Verbindung  l)ringt), 
t)  zum  Ganglion  GtiMseri^  ein  Faden,  welcher  durch  den  Ctinaliculus  tphenoidnlh  ex- 
.  tefHH9  an  den  genannten  Knuten  tritt. 

Die  Beziehung  des  Gnnglii  otici  zum  M.  lensor  tgmpanif  und  die  von  dorn  Knl- 
(lecker  des  Knoteus  ausgesprochene  Ansicht,  dass  der  Nervus  ad  tensorem  tguiptmixui- 
willkürliche  Conlractiouen  dieses  Muskels,  und  dadurch  vermohrlo  S|>aunung  des  Trom- 
melfells bedingt  (wodurch  die  Grösse  seiner  Excursionen  bei  intensiven  Schallschwiu- 
gungen  verringert  werden  soll),  veranlassten  die  Renenuung  »0  h  r  k  n  o  l  e  n.*  lt.  Wagnt^r^ 
ilbcF  einige  neuere  Entdeckungen  (Ganglion  otitMtnX  in  lleusingers  Zeitschrift,  lid.3. 
WtL^.  —  F.Schktmu,  inF/'oriV^'<iNotizcn.l831.N.  6ü0.-- J.  MUlter,  uhcr  den  Olirkno- 
ten in  Meckel's  Archiv.  1832. 

,  6.  Das  Ganglion  submaxiliare  sJinguale,  liegt  am  Stamme  des  NJin- 
ffWUis^  oberhalb  der  Glandula  submaxiUaris ^  und  ist  sehr  oft  mehr  ple- 
xusarlig  gebaut.  Es  ist  kleiner^  als  das  G.  ciliare'^  verhält  sich  aber ,  hin- 
sichtlich seiner  Wurzeln,  jenem  analog,  indem  es  I.  von  den  sensitiven 
Fasern  des  iV.  lingualiSy  2.  von  den  motorischen  der  VIwrda  tympani^ 
und  3.  von  den  die  ArL  max.  ext,  umspannenden  sympathischen  Geflech- 
ten trophischo  Fasern  erhalt.  Die  Aeste  des  Knotens  versorgen  die  Acini  der 
Glandula  submaxillaris^  und  umstricken  und  begleiten  den  Ductus  Wliar* 
ionianus  bis  zur  Mundschleimhaut.  Der  copiosero  Speichelzufluss  auf  Rei- 
zung der  Mundschleimhaut  durch  scharre  oder  gewürzte  Speisen,  ist  als 
Reflpxwirkung  anzusehen,  durch  welche  der  chemische  Reiz  diluirt  werden 
soll,  und  das  Ganglion  steht  somit  zum  Geschmacksinn  in  demselben  Be- 
zugc»  wie  das  G*  ciliare  und  oticurn  zu  ihren  betreflenden  Sinneswerkzeugen. 

Die  3llauptäsl6  des  Quintus  haben  nicht  die  glatte  ebene  Oberfläche  der  motori- 
achen  Ner\'en.  Sie  erscheinen  vielmehr  als  gröbere  Verstrickungen  von  Nervenbündeln, 
und  batMtt  somit  eigentlich  die  Structur  dichter  Plexus,  welche  auch  schon  von  älte- 
ren Anatomen  bemerkt ,  und  am  dritten  Aste  als  tiexu»  retifbrmis  von  Saniorini  er- 
wähnt wurde.  Am  zweiten  Ast  setzt  sich  diese  Ploxusbildung  bis  in  den  N.  infraoröitm- 
äs  fort  ich  habe  mehrmals  an  einem  am  inneren  Rande  desiV.  infrnorb*  liegenden  Ner- 
venbündel desselben  eine  schöne,  V%"'  mächtige  gangliöse  Anschwellung  lieobachtet, 
-  und  als  Qon§Uom  aberrmu  beschrieben.  (Med.  Jahrb.  Oest.  1836.) 

Von  den  älteren  Schriften  über  das  (Qnfte  Paar  verdienen  genannt  so  werden: 
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J.  F.  MmM;  de  qoiDto  pare  Dervorum.  Gott  1748.  Ein  noch  immer  daettidiee  Werk. 

—  B.  A  Hkr9€h^  disquisitio  anat.  paris  quintL  Vindob.  176&  4. ,  (Ghrto  den  Nameo 
des  Gmi§lkm  Guutri  ein,  so  Ehren  seines  sonst  nicht  weiter  bekannten  Lebten. 

Die  neuere  Literatur  ist  durch  ArmoUtt  Leistungen  über  den  Ohrknoten,  Beidelb. 
18S8.  4.  und  durch  BocMtUeVs  schone  Entdeckung  der  Ganglien  im  Oberkieferkno- 
chen (Oeslerr.  med.  Jahrb.  19.  Bd.)  besonders  ausgeseichnet  üeber  eimefaie  Gangiiea 
am  Quintus  handehi  noch  insbesondere:  L.  ^Irsei^diss.  sistens  nexum  nenri  tympalh. 
cum  nervis  oerebralibus.  Heidelb.  1824.  4.  —  F.  Tieäemmm^  über  dea  Antbeü  dei 
S3rmpathischen  Nervens  an  den  Verrichtungen  der  Sinne.  —  /.  €f.  Vmrrembmfß^  de 
parte  cephalica  nervi  sympathici.  F^anoof.  188^  4.  —  H.  Hom»  gingKofmn  eaplii 
glandttlas  omantium  expositio.  Wiroeb.  1840.  4.  —   Vakmtim  in  MBUers  Arch.  184A. 

—  Grog,  description  nouveile  du  Ganglion  spbenopalatin.  Gai.  m6d.  de  Psuis.  1848. 
N.  12.  28. 

S.  298.  Siebentes  Paar. 

Das  siebente  Paar,  der  Anllilznervi  N.  fackMi  9*  commmmkmu 
fitcieij  tritt  am  hinteren  Rande  des  Ptms  Varotty  anawärta  der  OliYen,  tob 
Stamme  dea  verlängerten  Markes  ab  9  mit  zwei  Wurzeln ,  Yon  denen 
Untere,  kleinere,  als  Pwito  intermedia  Wrid^ergU  bekannt  ist  (Da 
nfimlich  vor  S&mmerring  den  N>  faciatts  und  N>  acuiUcus  ala  aiebeatcs 
Paar  znsanunenfasste,  indem  sie  beide  in  den  Meaius  auMorim  imürmm 
treten,  so  mussle  die  Wrisbergische  Wurzel  als  Pmmo  iniermedla  dfiean 
Paares  angesehen  werden.)  Beide  Wurzeln  legen  sich  in  eine  RinM  dea  jK 
aeusäcuSi  scheinen  mit  diesem  nmr  Einen  Nerven  auszumachen ,  nd  wv- 
den  auch  frflher  als  Portio  duray  —  der  N.  aauOcuo  dagegen  als  Artfp 
moUts  paris  MepUmi  allgemein  benannt.  Im  inneren  Gehörgange  aoMlodK' 
sirt  die  Portio  WriAergü  durch  zwei  feine  Reiserchen  mit  den  iK 
cuS'  Am  Grunde  des  Gehörgangs  trennt  sich  der  Communicans  vom 
cua,  betritt  den  Canalii  Fallapiae^  schwillt  am  Knie  desselben  zuob  Am- 
gUongetUculi  an,  und  tritt,  nachdem  er  die  ganze  Länge  des  QmMo  Fä- 
lapiae  durchlaufen,  und  einen  Verbindungszweig  vom  Ranrno  a$trteularl9 
tierti  Vagi  aufgenommen  hat,  am  Foramen  stytomaeioidemn  hervor. 

Ueber  die  Anastomosen  des  Acustious  mit  dem  Communicans  handelt  weitfinfig 
AmM  und  besonders  Beclr  (s.  Literatur).  —  Das  Gan§Utm  fen<cMtf  nimmt  den  S.p€tr< 
nmerf*  wmior  und  einen  Ast  des  minor  auf,  welche  durch  den  Iftete«  cmmI 
SU  ihm  gelangten,  und  giebt  2  Aeste  ab.  Beide  veriaufen  in  der  Scheide  des  Commu 
nicans  noch  eine  Strecke  weit.  Vis-a-vis  der  Eminentia  pfframUUlU  trennt  sieb  dcf 
kleinere  derselben  von  ihm,  und  geht  zum  Jf.  ttape^Hnu»  Deber  dem  Formmen  Mlfh- 
mmitoiäemn  veiiisit  ihn  auch  der  sweite,  und  geht  als  Okordm  i^wtimmi  duroh  dm 
OnmlieiiAM  dUträm  in  die  Paukenhöhle,  schiebt  sich  swiecben  Mmm^lmm  MaMuKi 
Cnu  Un^mn  htemäU  duroh,  verlasst  die  Pauke  durch  die  Glaserspalle,  and  kräoMit 
sich  sum  N.  HagwiNt  herab,  in  dessen  Scheide  er  weiter  zieht,  um  tbttls  bei  Uua  n 
bleiben,  theüs  als  motorisches  Element  in  das  O^ngham  gutmmsmtKte  Gberzosetun.  — 
Nach  B€€k  besteht  der  Nervu$  petronu  mperfMaiis  wuifor  nicht  blos  aus  Fasern,  die 
vom  QmmgNom  tßkemfßMiaiimm  zum  Gangäam  getrioM^  sondera  tueh  von  MirtReB 
ra  ertterem  gehen.  Der  Ast  des  N.  peiramu  mperfkUtU  mimr^  weieher  nach  JbwM 
vom  QmtfHm  gaUaUi  gebt,  ist  nach  Beek  eine  Arterie  —  kein  Nerv. 
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Unter  dem  Foramen  riykmäiMdeum  giebl  er  folgende  Aeete  ab : 

d)  Den  N-  auriculmi»  posterior  pro fimäui  y  welcher  mit  dem  Batmu 
awriadarü  nemi  vagi  und  mit  den  von  den  Habnerven  stammen- 
den N.  auricularU  magnus  und  occipUaUs  minor  anastomoeirt  9  ond  die 
hinteren  Muskeln  des  Ohres  sammt  dem  M.  occif^iali»  betheilt. 

V)  Den  N.  siyiohyoidetu  und  digasiricus  posterior  für  die  gleichlauten- 
den Muskeln. 

e)  Die  RmU  communtcantes  zum  N.  auricuto-temporatti  vom  dritten 
Aste  des  Quintus* 

Um  zu  den  Anlitzmuskeln  zu  kommen  9  durchbohrt  er^  in  einen  oberen 
und  unteren  Ast  gespalten,  die  Parotis,  und  zerfahrt  in  8  — 10  Aeste,  welche 
durch  bogenförmige  oder  spitzige  Anastomosen  den  gro]ssen  Gfinsefuss, 
JPgg  muerinus  mttfor^  auf  dem  Masseter  bilden  9  und  in  folgende  Strah- 
lungen serfollen: 

d)  Rami  temportües  ,2  —  8  über  den  Jochbogen  aufsteigende  Aeste, 
welche  mit  dem  N»  auricukhtemparatte ,  den  Nerifie  temporalUms  profim- 
die ,  dem  Stirn-  und  Thränennerven  anastomosiren ,  und  den  vorderen  Ohr- 
muskeln»  dem  LeMar  auriculae^  TemporaUs,  OrbkularU  palpebrarum 
und  Corrugaior  eupercOü  Bewegungsfasern  einweben. 

V)  Rami  vygomaUciy  welche  parallel  mit  der  Art.  iranstersa  fiiciei 
war  Jochbeingegend  ziehen,  um  mit  dem  N.  %ygomaiicus  malae^  tacrymaHiy 
nd  iafIraorbitaUs  sich  zu  verbinden ,  und  den  M.  i^fgomaUcue^  orbicula- 
rü^  leaaler  labU  eup.  e^  oto  lu»/ zu  versehen. 

e)  Rami  Imccales^  welche  mit  dem  N.  fnfi'aorMaHimibuccInaloriue 
dvdberen  Muskeln  der  Mundspalte  und  der  Nase  betheilen. 

iO  Raaii  subcutanei  max.  infi$  zwei  mit  dem  N.  bucdnatorioi  und 
mariiftffff  anastomosirende  Aeste»  für  die  unteren  Muskeln  der  Mundspalte. 

e)  Rami  sabcutanei  cotUsuperiores^  welche  mit  den  Zweigen  der  obe- 
roi  Halsnerven  im  Drigommi  com  superiae  anastomosiren,  und  sich  im  /%i- 
tgmna  mffoldee  und  dem  vorderen  Bauche  des  Biventer  maxUlae  auflösen. 

Die  Anastomosen  des  Facialis  sind  nicht  blos  aaf  seine  groasereo  Zweige  beschrankt. 
Aneb  die  lartesten  Ramiflcalioneu  seiner  Aeste  und  Aestehen  bilden  ontereiDandery 
oder  mit  den  Verastlungen  des  Quintus,  schlingenförmige  Verlnndongen,  welche  nicht 
■ur  die  Muskelbundel,  sondern  die  grösseren  Blatgefisse  des  Antlitxes  lungreifeo,  and 
ihn  eonveie  Seite  der  Medianlinie  des  Gesichtes  nikehren. 

Der  C§wumttiamt  fiuiti  ist  ein  rein  motorischer  Nerv.  Die  sensiblen  Fäden,  die 
er  enthalt,  werden  ihm  duroh  die  Anastomosen  mit  dem  Quintus  mid  Vagus  suge- 
f&hrt  (Lo9i§eif  AnoUy  FoOnuaM.)  Seine  Zerschneidung  im  Thiere ,  oder  seine  Dn- 
tliiti^[mt  dnrch  pathologische  Bedingungen  im  Mensehen  erzeugt  Ijahmnng  sammtli- 
eher  Antlitimaskeln  —  Prosopoplegie.  Nur  die  Kaumuskeln  (welche  vom  I.  Aste  des 
Qointns  ionarvirt  werden)  steUen  ihre  Bewegungen  nicht  ein.  —  Da  das  Spiel  der 
GesJchtanuskeln  der  Physionomie  einen  veränderlichen  Ausdruck  verleiht,  so  wird 
der  Gommunieans  auch  als  mimischer  Nerv  des  Gesichtes  aufgeführt,  und  da  die 
Muskeln  der  Nase  und  der  Mundspalte  bei  leidenschaftlieher  Aufregung  des  Nerven- 
qfslens  in  eonvulsivische  Bewegungen  geraihen,  und  bei  den  venchiedensn  Formen 
von  Athmnnybesehwerden  in  angestrengteste  Thitigkeit  verseilt  weidsni  iBhrt  er 
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seit  C!I.J!tetf*«hieFaufgerichte(eQDotersucbiingeDdea  trefleaden  Namen :  Athoiingi« 
nerv  des  Gesiebtes.  Wie  sehr  er  diese  Benemiung  verdient,  können  die  anofdeot- 
lichen,  passiven,  nicht  mehr  durch  den  Willen  zu  regulirenden  Bewegungen  der 
Nasenflügel,  der  Backen  und  Uppcn  hei  Gesichtslähmungen  und  Apoplexien  bewei- 
sen, wo  sie  wie  schlaCTc  Segel  durch  den  aus-  ubd  einströmenden  Luftzug  nw;fwf»»^H» 
hin  und  her  getrieben  werden. 

J.  F,  Meekel,  von  einer  ungewöhnlichen  Erweiterung  des  Herzens  unddenSpton- 
adem  (alter  Name  für  Nerven)  des  Angesichtes.  Berlin.  1775.  4.  —  D,  F.  Aeftriell, 
de  functionibus  septimi  et  quinti  paris.  Ilafn.  1895.  8.  —  G.  Mot^amü^  anatomia  de! 
ganglio  gcnicolato,  in  den  Annali  di  Omodei  1845.  pag.  449.  —  B.  Becky  anat  Cd- 
tersuchungcn  über  das  7.  und  9.  Gehimnervenpaar.  Heidelb.  1847.  4. 

§.  299.  Achtes  Paar. 

Das  achte  Paar,  der  Gehörnerv,  iK  acuHkus^  entspringt  aus  den 
Markstreifen  des  Bodens  der  Raulengrube.  Seine  Ursprungsfasem  sammebi 
sieb  zu  einem  weichen,  von  der  Arachnoidea  locker  eingewickelten  Stamm, 
der  zwischen  der  Flocke  und  dem  Brückenarm  nach  aussen  tritt,  mit  ein« 
Furche  zur  Aufnahme  des  Communicans  versehen  ist,  und  mit  ihm  in  den 
ikaias  atui.  i$U.  eintritt,  wo  seine  Spaltung  in  den  Schnecken  -  und  Vor- 
hofsnerven stattfindet. 

Der  Schnecken  nerv,  N>  Cochleae^  wendet  sich  nach  vorn  und 
unten  zum  Dracius  foramtnuietUus  ^  dreht  seine  Fasern  etwas  schrauben- 
förmig zusammen ,  und  schickt  sie  durch  die  Löcherchen  des  Trachu  nr 
Lamina  spiraUs^  wo  sie  rautenförmige  Anastomosen  und  spitze  Endun* 
biegungsschlingen  (X>  bilden«  Bevor  er  zum  Tradus  fbrmnimüenUu  gelangt» 
giebt  er  den  N.  saccuii  hemisphaerici  ab,  welcher  durch  die  ikiemk 
cn'brasa  des  Recesius  henUsphaerkus  in  den  Vorhof  und  zum  runden 
Säckchen  geht. 

Der  Vorhofs  nerv,  N,  vesiibuiit  ist  kleiner,  und  hinter  dem  vori- 
gen gelegen.  Er  zerfallt  in  vier  Aeste,  von  welchen  der  stärkste  zum  Sac- 
culuM  /iemielliplicus^  die  drei  übrigen  zu  d^n  Ampullen  der  drei  Cänaies  te- 
midrculares^  durch  die  betreifenden  Maculae  chbrosae,  gelangen. 

Scarpa  beschrieb  an  der  Theilungsstelle' des  ^.rtf#fi6iitf  eine /fiAam«e^i»lte  0n§lii- 
formU.  —  Die  Yerbindungszweigo  mit  dem  Commumictmt  facUi  sind  ein  oberer  und 
unterer  {Arnold,  Stton)-  Ersterer  kommt  aus  der  JPoriio  WrUbergii^  lotiterer  aus  dem 
Gan$tion  genicuH.  VVo  sie  in  den  Gehörnerv  eintreten,  soll  dieser  eine  zweite  gangliose 
Intumescens  bikieu  (Amoid).  Die  ganze  Masse  des  Gchömervcns  am  Grunde  dwMetUMt 
mtd.  inLy  welche  sich  durch  grauröthlichc  Färbung  von  dem  Stücke  desselben  extra 
meatum  unterscheidet,  enthält  Ganglienkugeln,  welche  beim  Pferde  und  Kalbe  sehr 
leicht,  beim  Menschen  schwieriger  zu  finden  sind.  —  Die  Primitivfasem  des  iV.  nauU- 
€U8  sind  dicker  als  die  aller  übrigen  Sinnesnerven.  —  Delma* ,  recherehae  sur  les 
nerfs  de  Toreille.  Paris.  1B34.  8.  und  die  Gehörwerke  von  Searrmy  Mmmerrimg  and 
BresdieL 

§.  300.  Neuntes  Paar. 


Das  neunte  Paar,  der  Zungen-Schlundkopfnerv,  N. 
pharyngeus ,  entspringt  mit  5  —  9  Fäden ,  vor  dem  Ursprünge  des  Vagio, 
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aus  dem  mittleren  Strange  des  verlängerten  Marks,  zieht  vor  der  Flocke 
des  kleinen  Gehirn«  zum  oberen  Umrange  des  Foramen  jugtdare ,  wird  hier 
von  einer  besonderen  Scheide  der  Dtira  maier  umgeben ,  und  durch  sie  v(m 
dem  dicht  hinter  ihm  liegenden  Vagus  (als  dessen  Ast  er  lange  Zeit  galt) 
getrennt.  Im  Faramen  jtigulare  bilden  seine  hinteren  Fasern  einen  kleinen 
graurothen  Knoten,  und  nach  dem  Austritte  aus  dem  Loche  einen  zweiten, 
grösseren  —  das  Ganglion  pelrosum  —  welches  »ich  in  die  Fossn/a  pe- 
irosa  des  Felsenbeins  einbettet ,  und  mit  dem  Ganglion  cervicale  primwn 
des  Sympathicus ,  mit  dem  Plexus  tympanicus  durch  den  Nervus  Jacob- 
soniiy  und  mit  dem  Bamus  auricularis  vagi  durch  eine  hinler  dem  Bulbus 
der  Vena  jugularis  nach  aussen  laufende  Anastomo^se  zusammenhangt.  Nun 
legt  sich  der  Nerv  zwischen  die  Carotis  int.  etexL^  steigt  an  der  inneren 
Seile  des  hbisc.  siylopharyngeus  herab;^und  erzeugt:  ^     - 

a)  Verbindungszweige  für  den  Vagus, 
S)  Veri)indungszweige  für  die  carotischen  Geflechte, 
c)  Moskelzweige  für  den  M.  styhpluttryngeus ,  und  styloliyoitleus , 
dy  den  Ramus  pharyngo-basilaris  fOr  den  oberen  Rachenschnürer,  den 
Spanner  und  Heber  des  weichen  Gaumens , 

e)  vier  bis  sechs  Hami  pharyngei  fiir  die  Rachenmuskeln. 
Die  Fortsetzung  seines  Stammes  —  der  Zungenast,  Ramus  lingua- 
iis^  geht  unter  der  Tonsilla  zum  Seilenrand»  der  Zungenwurzel ,  versieht 
die  Schleimhaut  des  Arcus  glosso'palatinusj  der  Tonsilla,  des  Kehlde- 
dtels  (vordere  Seite),  und  der  Zungenwurzel«  und  verliert  sich  in  den  Pa- 
pUtts  vallalis  und  im  hinteren  Drittel  der  Zungenschleimhaut. 

Das  einfache  Knötchen  des  Glosto-phar^geux  wurde  von  einem  Wiener  Analomen, 
Fhrenritier  (Salzburger  med.  chir.  Zeitung  1790.  4.  ßd.  pag.  320),  zuerst  l)eobachtel. 
Die  Präparate  verfertigte  er  selbst  für  das  Wiener  anatomische  Museum ,  wo  sie  zur 
Zeit  meines  Proseclorats  noch  vorhanden  waren.  Es  wurde  von  den  Zeitgenossen  nicht 
beachtet,  und  erst  neulich  durch  Joh.  3IÜUer  der  Vergesseniictt  entrissen.  (Mc<l.  Ver- 
einszeituug.  Berlin.  1833.)  —  Das  G.  petrosmn  wurde  von  C.  S.  Anderseh  (De  nervis 
bum.  corp.  aJiquibus,  P.  I.  pag.  6 )  beschrieben,  und  fuhrt  auch  seinen  iNamen.  — 
Nach  Pnni%za  (Ricerchc  spcrimenlali  sopni  i  ner\i.  Pavia.  1834.)  und  Valentin  (Ik* 
fimct.  nervorum,  pag.  39  und  116.)  ist  der  67(i«so  ^t^Amyf^c^ifx  der  wahre  Geschmacks- 
nerv der  Zunge,  oder  der  Sernu  gustatoriut.  Die  Versuche  von  ilf/fyo,  Akock,  J,  Rehl^ 
MBRer,  Lomget,  sprechen  demiV.  Un§unUn  vom  Quintns  speci  (Ische  Geschmacksenergion, 
und  dem  GkNHOpharyngeus  Tastcmpflndung  zu.  Auch  VoOtmanm*»  Erfahrungen  spre- 
chen gegen  Ami«ui'«  Behauptung,  welche  in  neuester  Zeit  durch  Sttmnku  (nach  Vor- 
suclien  an  jungen  Katzen)  wieder  eine  Stütze  fand.  Sieh  Müllers  Archiv.  1848.  pag. 
132  und  f*.  Uterhardi,  de  functionibus  nervi  hypoglossi,  lingualis,  et  glostiopbtryngei. 
Rostochii.  1817.  MBiler  halt  übrigens  noch  die  Gaumenäste  des  Quintus  für  Geschmacks- 
errcgnng  empfanglich.  Die  Sache  ist  noch  in  Frage  gestellt.  Panivtas  Ansicht  findet 
noch  immer  unter  den  deutschen  und  englischen  Physiologen  zahlreiche  Anhanger  und 
Vertreter.  (Mar^kiU  HnUy  Broughlon,  StanniuSf  fVagner,  Vätenfim.)  —  B^  und  Mor- 
§äuii  fanden  durch  zahlreiche  Vivisectioncn ,  dass  die  Durchschnciduog  des  Giosso- 
pkargngeus  nur  die  Geschmacksempfindung  am  hinteren  Thcile  der  Zunge  aufhebt,  dass 
.•«ie  al>er  an  der  Zungenspitze  verbleibt  (Su  i  nervi  della  lingua.  Annali  di  OmodeL  1846. 
Agosto  e  Settembre).  Mnisonneuve  (These  inaug.  Paris.  1835)  und  Magistei  (Consi- 
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deratioDfl  sur  TaDat.  et  la  physioi.  de  la  Umgue.  Paris.  1828)  haben  doich  ihn  Ver- 
suche nichts  sur  Entscheidung  der  Frage  beigetragen,  nnd  die  patbologltchen  DaU 
sind  zu  wenig  übereinstimmend,  um  Schlüsse  darauf  su  basiren.  Nach  Manß  (über 
das  fünfte  Nervenpaar.  pag.  10)  entspringt  in  der  Classe  der  Vogel  der  Geeefamaeki- 
nerv  aus  dem  Glossopharjrngeus,  und  suweilen  aus  dem  Vagus.  Auch  der  IMpsm- 
pluurpmgetu  ähnelt  insofern  einem  Rückenmarksnenren,  als  nur  ein  Tbeil  aeiBerFtefi 
das  Gim§Uon  Ekrmritteri  bildet ,  das  vordere  Bündel  derselben  «a  Ongfioo  bk» 
vorbeigeht 

H.  F.  Jßb'ofi,  anat.  Untersuchungen  über  das  neunte  Hinmervenpaar.  Pestfa.  1011 
4.  —  F.  Komfißld,  de  lunctionibus  nervorum  linguae.  Berol.  1836.  i.  —  C  V^gif 
über  die  Function  des  Nervus  lingualis  und  glossopharyngeus.  MBers  Aidür  1841. 
pag.  TS.  —  Jaka  Beid  in  TMf «  Cydopaedia  of  Anatomy  and  Phyaiology.  VoL  II. 

§.  301.  Zehntes  Paar. 

Das  zehnte  Paar,  der  heramachweifend«  oder  Longen-Ma- 
gen nerv,  AI  vaguss.  pneunuhgoMiricus ^  entapringt  mit  10  — 16  feinen 
Warzelatammchen  in  der  Furche  hinter  der  Olive.  Br  geht  zwindien  den 
N.  glo$i(hpharffngeiu  und  recurrem  WUäsä  (dorch  eine  besondre  SdMide 
von  ihnen  getrennt)  durch  das  Faramen  jugulare  aus  derSchädelhöhle  ond 
hat  einen  ao  weit  verbreiteten  Veräatlangsapielraum,  daaa  er  zur  leicbtefea 
Ueberaicht  in  einen  Hala-,  Bruat-  und  Bauch theil  geschieden  wird. 

A)  Der  Hala  theil  bildet  achon  im  Foramen  jugulare  einen  mnd- 
lidien,  2''<  groaaen  Knoten  (Wnrzelknoten),  an  welchem  alle  Faden  des 
Vagus  Theil  haben,  und  welcher  von  aeiner  Lage  GanglUm  Jugulare  beiiit 
Unter  dem  Knoten  liegt  der  Vagus  anfangs  an  der  vorderen  Seite  der  Vem 
Jugularis  M^ ,  wendet  sich  aber  gleich  vor  dem  Querfortsatze  des  Atlas  n 
ihrer  inneren  Seite,  steigt  nun  zwischen  ihr  und  der  Carott»  hd-  herab, 
und  schwillt  durch  Aufnahme  von  Verbindungsasten  mit  benachbarten  Ner- 
ven des  Halaes  zu  dem  ungefShr  \*'  langen,  und  2^'^ dicken,  spindeU5r- 
migen ,  mit  grauer  Substanz  infiltrirten  Knotengeflecht ,  Ptesue  modom 
MeckeMy  an,  unter  welchem  er  wieder  dünner  wird,  und  in  der  Fnrdie 
zwischen  CaraUs  carmmnis  und  Jugularis  int.  zur  oberen  Brustapertor  senk- 
recht herablaufk.  Er  giebt  und  erhält  folgende  Zweige : 

n)  Bamue  auricularie  tagi.  Er  entspringt  aua  dem  GangUomJuguUifey 
Yerstiilit  sich  durch  einen  Verbindungszweig  vom  GangUan  petroeum^  geht 
in  der  Foeea  jugularie  des  Schttfebeins  zum  QmaUcuhu  maHoUeuiy  nimnt 
ein  Aestchen  vom  Communicans  auf  iBeck) ,  wird  dann  hinter  dem  ioaae- 
ren  Ohre  frei»  und  endet  in  zwei  Zweige  getheüt,  deren  einer  mit  demiK 
auricularii  profimdue  vom  Communicans  sich  verbindet,  der  andere  sich 
im  Meaiusaud.esi.  Giinterer  Umfang)  verliert. 

V)  Verbindungsfiste  vom'  N.. recurrens  WUUeü  uni  BypoglaeeuM^  if^ 
che  beide  durch  kurzen  straffen  Zellatoff  an  den  Vagus  angeschloaBeB  sM. 
Durch  sie  erhält  der  Vagus ,  der  vorzugsweise  als  sensitiver  Nenr  eatipmg» 
notorische  Fasern ,  die  er  später  wieder  abgiebt ,  wodurch  die  Stdle  dei 
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Vagi»,  welche  zwischen  Aufnahme  und  Abgabe  der  motorischen  Fasern 
liegt,  dicker  sein  muss  iPlexus  nodosuti)  als  der  fibrige  Stamm. 

e)  Vert>indung8aste  zum  N.  fflasso-pharffuffeus,  zum  GangUan  cervh 
c&le  primum  des  Sympathicus,  und  zum  Fiesus  nervarum  cefTkaÜum- 
Sie  kommen  aus  dem  Plexus  nodasus^  so  wie  d)  and  e). 

ä)  Nervus  pharyngeus  sup.  et  inf.  Zwei  vor  der  CaroUs  cerebraüs 
sor  Seitengegend  des  Pharynx  laufende  Aeste,  welche  sich  mit  den  Rands 
pknryngets  des  Ghsso-pharyngeus  zu  einen  die  ArL  pkaryngea  ascendens 
mngebenden  Geflecht  (.Plexus  pharyngeus^  verbinden,  dessen  Aeste  die 
Muskefai  und  die  Schleimhaut  des  Rachens  versorgen. 

«)  Nervus  laryngeus  sup.  Er  geht  hinter  der  Carotis  cerebraüs  zum 
Kehlkopf  herab,  und  theilt  sich  in  einen  Hamas  externuSf  welcher  zuwei- 
len einen  N  cardtacus  zum  Herzen  sendet,  gewöhnlich  aber  den  Muse,  can* 
Stridor  pharyngis  inf*  und  crico-lkyreoideus  versieht,  und  in  einem  Ramus 
hUemus^  welcher  compücirter  ist.  Er  geht  mit  der  Art.  thyreoidea  sup. 
und  qriUer  mit  deren  Zweige :  Art-  laryngea^  durch  die  Membrana  hyo-thy- 
reoldeaj  und  theilt  sich  in  vier  Zweige,  welche  die  hintere  Fläche  des  Kehl« 
deckeis  (die  vordere  ist  schon  vom  Glosso-pharyngeus  verpflegt),  sammtli- 
che  Muskeln  und  die  Scheimhaut  des  Kehlkopfes  versorgen*  Der  vierte  und 
sogleich  der  äusserste  Ast  geht  am  unteren  Rande  des  Schildknorpels  eine 
Anastomose  mit  dem  Ramus  exL  ein,  für  welche  zuweilen  ein  besonderes, 
aber  unverhiltnissmassig  grosses  Loch  am  unteren  Schildknorpelrande  exi- 
stirt*  (Zuweilen  stammt  dieser  Nerv  nicht  aus  dem  Ramus  int.j  sondern  ist 
ein  in  die  Kehlkopfhöhle  eindringender  Zweig  des  Ramus  externus.) 

f)  Bin  constanter  Verbindungsfaden  zum  Ramus  descendens  hypo- 
§tmsif  and  mehrere  unconstante,  zum  Plexus  caroUcus  externus- 

g)  Zwei  oder  drei  Rand  cardiaci^  welche  an  der  Carotis  zum  Plexus 
canUaeus  herablaufen. 

B)  Der  Br US tt heil  des  Vagus.  Er  liegt  in  der  oberen  Brustapertur, 
boderseits  hinlw  der  Vena  anonytna^  und  an  der  äusseren  Seite  der  Caro- 
Us eomnnmts.  Der  rechte  Vagus  geht  vor  der  Art.  subclavia  dextra^  der 
Unke  vor  dem  absteigenden  Stflck  des  Aortenbogens  herab.  Jeder  tritt  dann 
an  die  hintere  Wand  des  Bronchns,  an  welche  er  durch  kurzes  Zellgewebe 
angekettet  wird.  Unter  dem  Bronchus  geht  der  rechte  Vegas  zur  hinteren, 
der  Hnke  zor  vorderen  Seite  des  Oesophagus  (als  Chordae  oesüphageae  der 
Alten),  and  dringen  mit  ihm  in  die  Bauchhöhle  ein*  Die  Aeste  des  Brast- 
Iheüs  sind: 

a)  Der  N.  laryngeus  recurrens.  Der  rechte  ist  kürzer,  und  schlingt 
äck  am  die  Art.  subclavia  dextra  nach  hinten  herum ;  der  linke  umgreift 
den  ooncaven  Rand  des  Aortenbogens.  Beide  Recurrentes  bufen  in  den  Fnr- 
chen  xwisdien  Loft-  und  Speiseröhre  zum  Kehlkopf  hinauf,  und  erzeugen : 

a)  Verbindungsäste  zum  Gangttan  cervtcale  inflsriusj  ß)  anbeständige 
Rm^  eardiacij  y)  feine  Aestchen  fftr  die  Trachea  und  den  Oesophi^gos 
CJtaüf  iraekoaks  et  oesäphagei  superiores).  — -  Nach  Abseadnng  dieaer 
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Zwei^  geht  jeder  Recurrens,  hin  ler  dem  unteren  Hörne  der  Cartäago  thy- 
reoidea^  an  die  hintere  Kehlkoprwand ,  und  zerfallt  in  einen  RamuM  tsc- 
ternus  et  internus»  Der  externns  versorgt  dieselben  Muskeln,  welche  der 
lAiryngeus  siip>  ini.  betheilte,  mit  Ausnahme  der  Muskeln  des  Kehlde 
ckels;  der  internus  anastomosirt  mit  dem  zweiten  Zweige  des  Laryngew 
sup-  inl*^  und  verliert  sich  blos  mM,  cricoarytaenoideus  postkms  uni  Ary- 
taenoideus  obliquus, 

V)  Die  Nervi  bronchiales  anteriores^  4  —  5  kleine  Zweigchen^  welche 
sich  zu  einem  Geflechle  verketten,  welches  an  der  vorderen  Wand  des 
Bronchus,  als  Plexus  broncläales  anterior^  zur  Lunge  geht. 

c)  Der  Plextis  bronctualis  jmsterior  an  der  hinteren  Bronchuswand, 
stärker  als  der  vordere,  und  sich  mit  diesem  und  den  später  anzufahrenden 
Zweigen  des  Sympathicus  im  Lungenparenchym  znm  Plexus  putnumalis  ver- 
webend, welcher  Plexus  die  Ramificationen  des  Bronchus  begleitet. 

rf)  Der  Plextts  oesophageus^  durch  die  Verstrickung  der  grössten- 
theils  longitudinalen  Aeste  des  linken  und  rechten  Vagus  entstanden ,  läuft 
an  der  vorderen  und  hinteren  Seite  der  Speiseröhre  herab. 

O  Der  Bauch  t heil  des  Vagus  enthält  den  auf  der  vorderen  und  hin- 
teren Wand  des  Magens  (unter  der  Banchfellhaul)  befindlichen  Plexus  ga- 
stricus  anl-  et  posL  als  Endigungen  des  Plexus  oesophagetis ,  welcher  mit 
der  Speiseröhre  durch  das  Foramen  oesophageum  des  Zwerchfells  in  die 
Bauchhöhle  gelangte.  Der  Plexus  gastricus  post.  sendet  an  der  Art-  cch 
ronaria  sup.  sirUstra  Strahlungen  zum  Plexus  coeliacus  y  und  sofort  zum 
Plextis  hepaticus. 

Die  von  Arnold  (Tiedemann  und  Trerirtmus  Zeitschrift  fiir  Physiol.  Bd.  III.  pag. 
148.)  zuerst  ausgesprochooc  Ansicht^  dass  der  Vagus  seinem  Wurzel  verhalle  nach, 
ein  rein  sensitiver  Nerve  sei,  und  dass  or  seine  motorischen  Aeste  nur  der  Anoslomose 
mit  dem  Recurrens  WilUsii  zu  verdanken  habe,  \^elcher  sich  zu  ihm,  wie  die  vorden: 
(ganglienlose)  Wurzel  des  Quintus  zur  hiiüercn  vcrbHlt,  wurde  von  Scarpa,  Bischof, 
Vaientin^  Bendz  durch  Versuche  am  lebenden  Thierc  und  durch  comparativ  anatomi 
sehe  Erfahrungen  in  Schutz  genommen  und  weiter  ausgeführt.  Nach  RernntTs^  M8Uef*s 
und  Votkmann's  neueren  Beobachtungen  dagegen  soll  der  Vagus  ursprünglich  sfhoo 
(wenigstens  bei  Thieren)  motorische  Elcroeote  eiuschliessen,  welche  an  dem  Gun^lkn 
iupilare  nur  vorbeigehen,  ohne  an  seiner  Bildung  zu  participiran.  Ich  schliesse  micb 
der  Ansicht  über  die  gemischte  Natur  der  lrs|>ruugsfasei:n  des  Vagus  an,  da  die  motori- 
schen, oder  doch  Iheilweise  motorischen  Aeslc  des  Vagus  ( lUwU  pharyngeiy  laryngeiu  sup, 
et  inf.,  Plexus  oesofthageus^  welcher  letztere  nach  StUUng's  Versuchen  el>enfaUs  motorisch 
wirkt),  zu  zahlreich  sind,  um  allein  von  der  verhallnissm.'Lssig  schwachen  Anastomos«? 
mit  dem  Recurrens  FK/Z/ixii  abgeleitet  werden  zu  können.  Die  sensitiven  (jualiläten  des 
Vagus  äussern  sich  in  Hunger  und  Dursl,  Saltigungsgefuhl ,  Athmangsbödurfoiss,  Be 
klemmung,  Schmerz  etc.,  Trennung  des  Vagus  auf  beiden  Seiten  unter  dur  Anastomose 
mitdooi  Recurrens  WUlisii  ist  absolut  tödtlich.  Die  Erscheinungen,  die  man  hicbd 
.  beobachtet,  erklären  die  physiologischen  Thäligkeiten  der  eiozelneu  Vagusäslc.  Sie 
sind:  Uncmplindlichkeit  der  Kehlkopfschieimhaut  und  deshalb  Schweigen  der  Reflex- 
bewegung, z.  B.  Husten,  heisere  matte  Stimme  oder complete  Aphonie,  —  Dyspooe, 
'—  Unterbleiben  der  chemischen  Thatigkeil  des  Atlnnungsprocesses,  —  Hyperimie, 
Apoplexie  der  Linigen  tnid  Infiltration  mit  wässerigem  Flnhlum  fwelcfie  naeh  VVoile 
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dadurch  eototeht ,  daaa,  der  Lähmung  der  Glottis  wegen,  Speichel  und  Schleim  vom 
Pharynx  in  die  Luftwege  gelangt) ,  —  verminderte  Warmebildung,  —  trage  Bewe- 
gung des  Magens  und  dadurch  bedingte  unvollkommene  Durcbträokung  der  Nahrungs- 
mittel mit  Magensaft  (dessen  chemische  Beschaffenheil  durch  die  Trennung  des  Vagus 
Dicht  verändert  wird).  Die  Bewegungen  des  Magens  können  übrigens  nicht  allein  vom 
Vagus  abh&ngig  sein,  da  Reizungen  des  Otmglii  coeiiaci  mit  caustischem  Kali  einen  ent- 
getüadeneD  Einflnss  auf  ihre  Steigerung  Süssem. 

F.  O.  T%eile,  de  musculis  nervisque  laryngeis.  Jenae  1825.  4.  —  A.  SoiinvUle, 
anat.  disquisitio  et  deseriptio  nervi  pneumogastrici.  Turici.  1838.  4.  —  E.  Traube j 
Beitrage  zur  experimentellen  Pathologie,  Berlin.  1846.  —  Schiff,  die  Ursache  der 
Lungenveranderung  nadi  Durchschneidung  der  Vagi ,  in  €hiesinger*s  Sechswochen- 
aefarifl,  7.  und  8.  Heft. 

§.  302.  Eilftes  Paar. 

Das  eilfle  Paar,  der  Beinerv,  N.  accessorius  s.  recurrens  Wüli- 
sH,  hat  einen  sehr  veränderlichen,  und  selbst  auf  beiden  Seiten  selten  sym- 
metrischen  Ursprung.  Er  entspringt  vom  mittleren  Strange  der  MeduUa  ob- 
langalaund  spinalU,  und  liegt  zwischen  den  vorderen  und  hinteren  Wur- 
zeln der  4 — 6  oberen  Halsnerven,  hinter  dem  Liff*  denticuiatum.  Seine 
längste  Wurzel  kann  bis  zum  siebenten  Halsnerven  herabreichen,  oder  schon 
zwischen  dem  dritten  und  vierten  entspringen.  Während  sie  zum  Foramen 
oecipUis  tnagnuni  emporsteigt,  zieht  sie  9  — 10  neue  Wurzelfaden  an  sich, 
und  gewinnt  dadurch  an  Stärke.  An  die  hintere  Wurzel  des  ersten  Halsner- 
ven  wird  der  Recurrens  durch  festes  Zellgewebe  genauer  angeheftet ,  und 
scheint  ihr  Fasern  abzugeben,  geht  dann  durch  das  grosse  Hinterhauptloch  in 
die  Schädelhöhle  zum  Vagus,  krümmt  sich  zum  Fordonenjugulare^  in  wel- 
chem er  hinter  dem  Ganglion  Jugulare  r^i^i  (ihm  Fäden  mittheilend)  herab- 
steigt,  um  sich  in  zwei  Portionen  zu  theilen,  von  welchen  die  vordere  in 
den  Vagus  und  dessen  Hexus  nadosus  übergeht,  während  die  hintere 
hinter  der  Vena JugularU  int.  nach  aussen  zieht,  den  Kopfnicker  über  sei- 
ner Mitte  durchbohrt,  ihm  Zweige  mittheilt,  imd  durch  die  Fossa  supracla- 
vicularii  zum  M.  cucuUaris  tritt,  in  welchem  sie  sich  ramificirt. 

Dass  der  Aeeessoriut  WüUrii  hlos  die  motorische  Wurzel  des  Vagus  (nach  Ana- 
logie der  Ruckenmarksnerven)  sei,  scheint  nicht  hinlänglich  erwiesen  zu  sein.  Die 
Qohestreithare  Thatsache  des  Vorkommens  halbseitiger  Ganglien,  in  die  ein  Theii 
•einer  Fasern  übergeht,  ist  mit  der  rein  motorischen  Natar  des  Nerven  nicht  verein- 
bar. Es  sind  diese  GangUen  nicht  zu  verwechseln  mit  jenem ,  welches  an  der  Vcrbin- 
duig  des  Accessorius  mit  dem  ersten  Halsnerven  vorkommt  >  und  eigentlich  das 
GMifttMi  UiUrvert^räk  dieses  Nervens  ist.  Die  von  mir  beobachteten  halbseitigen 
Enoten  des  Accessorius  liegen  über  jener  Verbindungsstelle  neben  dem  Eintritte  der 
Art.  terU^üUi  in  die  Schadelhöhle.  Sie  finden  sich  auch  in  jenen  Fällen^  wo  der 
Accessorius  keinen  Faseraustausch  mit  dem  ersten  Halsnerven  eingebt.  Sehr  wichtig 
für  die  theilweise  sensitive  Natur  des  Accessorius  ist  der  von  Müller  (Archiv.  1834, 
pag.  lt.  and  1837.  pag.  279)  beobachtete  Fall ,  wo  der  Accessorius  allein  die  hintere 
(sensitive)  Wurzel  des  ersten  Cervicalnerven  abgab.  Auch  Remak  hat  ein  wandelba- 
res Knotehen  am  Accessorius  im  Foramen  fugulare  gefunden.  Dass  die  grossere  Menge 
dar  Fasern  des  Beioerren  motorisch  ist,  haben  BUdU^  und  Bend%  bewiesen,  welche 
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ckenmarksnerv  regelmfissig  in  einen  vorderen  und  hinteren  Zweig.  Der  för- 
dere  ist  (mit  Ausnahme  der  zwei  oberen  Halsnerven)  stiirker  als  der  hin- 
tere, steht  durch  einen  oder  zwei  graue  Fäden  mit  dem  nächsten  Ganglion 
des  Sympathicus  in  Verbindung,  anastomosiri  mit  dem  zunächst  über  und 
unter  ihm  liegenden  vorderen  Spinalnervenzweig,  und  bildet  mit  diesem 
Schlingen  ( Ansäe) ^  welche  an  den  Hals-,  Lenden-?  Kreuz-  und  Steiss- 
beinnerven  constant,  an  den  Brustnerven  dagegen  unbeständig  sind.  Die 
Summe  aller  Schlingen  an  einem  bestimmten  Segmente  der  Wirbelsiide  wird 
als  Plexus  bezeichnet,  und  es  wird  somit  ein  Plexus  cervicaUs^  hanbaUi 
und  sacralis  existiren,  welche  vor  den  Querfortsätzen  der  gleichnanügen 
Wirbel  oder  der  vorderen  Fläche  des  Kreuzbeins  liegen.  Der  hintere  Zweig 
ist  (mit  Ausnahme  der  zwei  ersten  Halsnerven)  bedeutend  schwacher,  als  der 
vordere  ,  geht  zwischen  den  Querfortsätzen  der  Wirbel  (am  Kreuzbein  durch 
die  Foramina  sacrdlia  posteriorä)  nach  hinten,  anastomosirt  weit  miregel- 
massiger  mit  seinem  oberen  und  unteren  Nachbar,  und  verliert  sich  in  den 
Muskeln  und  der  Haut  des  Nackens  und  Rückens. 

Da  das  eigentliche  Rückenmark  nur  bis  zum  ersten  oder  zweiten  Lendenwirbel 
herabreicht,  wo  es  mit  dem  Markkegel  aufhört,  so  werden  nur  die  Wurzeln  der 
Hal$-  und  Bruslnerven  nach  kurzem  Verlaufe  (welcher  für  die  Halsnerven  quer, 
für  die  Brustnerven  aber  schief  abwärts  gerichtet  ist)  ihre  Formnina  mienerlebrdk 
erreichen;  die  Nervi  btmbaletj  sacralet  und  coccygei  dagegen,  deren  Austrittslöcber 
sich  immer  mehr  vom  Ende  des  Rückenmarks  (Markkegel)  entferoeo,  müssen  eioeo 
entsprechend  langen  Verlauf  im  Rückgratskanal  nach  abwärts  nehmen,  om  an  ihre 
Austrittslöcber  zu  gelangen.  So  geschieht  es^  dass  vom  1.  oder  2.  Lendenwirbel  an, 
der  Rest  des  Rückgratskanals  nur  von  den  nach  abwärts  eilenden  Lenden-  und  Kreoz- 
nerven  eingenommen  wird,  weiche  ihres  parallelen  und  wellenförmigen  Verlaufes 
wegen,  schon  in  den  Büchern  des  alten  Testaments  mit  einem  Pferdeschweif  ver 
glichen  wurden,  wefche  Benennung  ihnen  fortan  beigelegt  wird  (cauda  efuima). 

Da  am  ConuM  medullaris  das  Rückenmark  sich  zuspitzt,  so  müssen  die  vorderen 
und  hinteren  Wurzeln  der  zwei  letzten  Spinalnerven  sehr  nahe  an  einander  liegen, 
und  scheinbar  zu  einem  einstämmigen  Ursprung  verschmelzen. 

Die  harte  Hirnbaut  schliesst  sich  nicht  in  gleicher  Höhe  mit  dem  Markkegel 
der  MedvUa  spinaHs  ab ,  sondern  erstreckt  sich  als  Blindsack  bis  zum  %,  oder  3. 
falsclien  Krcuzwirbel.  Die  Nervi  lumbales  und  coccpgei  werden  deshalb  eine  längere 
Strecke  im  Sacke  der  harten  Hirnhaut  verlaufen,  als  die  übrigen  Spinalnerveii. 

Die  Ganglia  der  Hals-,  Brust-  und  Lendennerven  liegen  in  ihren  Zwischenwir- 
bel löchern,  die  der  Kreuznerven  aber  noch  im  Wirbelk anale,  dicht  unter  dem  Bliod- 
sack  der  harten  Hirnhaut  5  das  Knötchen  der  Nervi  cocqfgei  sogar  noch  innerhalb 
der  Dura  mater. 

Die  Stärke  der  Nervi  spimaleM  richtet  sich  nach  der  Menge  der  Thdie,  wdcbe  sie 
versorgen.  Die  unteren  Gervicalnerven ,  welche  die  oberen  Extremitäten,  —  uid 
die  Netri  sncrales ,  welche  die  unteren  versehen^  werden  desluüb  markiger  als  die 
oberen  llaUncrven ,  die  Brust-  und  Lendennerven  sein,  hlt  Nervi  eoerakt  sind  abso- 
lut die  kräftigsten,  die  Nervi  thoracici  die  schwächsten.  —  Sehr  oft  sind  die  hintt- 
rcn  Wurzeln  der  Halsnerven  auf  beiden  Seiten  nicht  congruent;  —  ein  WonelfMieD 
spaltet  sich  zuweilen  in  zwei  Fädchen,  von  welchen  eines  sich  an  die  hintere  Wur- 
zel des  nächstfolgenden  Nerven  begiebt.  —  Die  an  den  hinteren  Wnzefad  autnahmswwie 
vorkommenden  kleinen  Knötchen  sind  von  mir  als  Otm§Hm  aiei  nmHah^mMttm  wwdir* 


$.  soft.  Die  vier  oberen  HaboerveD.  629 

§.  305.  Die  vier  oberen  Halsnerven. 

Die  acht  Halsnerven ,  von  welchen  der  erste  zwischen  Atlas  und  Hin- 
terhauptbein,  der  achte  zwischen  dem  siebenten  Halswirbel  und  ersten 
Brustwirbel  austritt,  bilden  mit  ihren  vorderen  Aesten  die  im  vorigen  Pa- 
ragraphc  erwähnten  Schiingen  unter  sich  und  mit  dem  ersten  Brustnerven. 
Die  vier  oberen  Schlingen  setzen  den  Pieams  cervicaiis^  die  vier  unteren 
den  Plexus  brachialU  zusammen.  Die  vier  oberen  Halsnerven  (von  welchen 
der  er^e,  seines  Austrittes  zwischen  Atlas  und  Hinterhauptbein  wegen, 
auch  A  itiboccipitalis  genannt  wird)  richten  sich  hinsichtlich  ihres  Ursprun- 
ges und  Verlaufes  nach  dem  allgemeinen  Typus  der  Spinalnerven,  und 
weichen  nur  darin  von  ihm  ab,  dass  die  hinteren  Wurzeln  der  zwei  ober- 
sten schwacher  als  die  vorderen  sind,  und  vaSA  Aem  ßf.accessorius  Willisii 
gerne  in  Verbindung  treten.  Auch  sind  die  hinteren  Zweige  dieser  beiden 
Nerven  bei  weitem  mächtiger,  als  die  vorderen.  Der  hintere  Zweig  des 
ersten  Halsnerven  geht  über  den  hinteren  Halbring  des  Atlas  zu  dem  drei- 
eckigen Raum ,  welcher  vom  Bectus  capitis  posL  mqjor^  Obliquus  supe- 
riar  et  inferior  begrenzt  wird,  und  versorgt,  nebst  der  tiefen  Schicht  der 
Nackenmuskeh,  auch  den  Biventer  cervicis  und  Complexus.  Er  wird  N.  in- 
firaoccipitalis  genannt.  Der  hintere  Zweig  des  zweiten  Halsnerven  geht  am 
unteren  Rande  des  Obliquus  inferior  zu  allen  Nackenmuskeln,  mit  Aus- 
nahme des  Cucullaris,  und  steigt,  nachdem  er  letzteren  durchbohrte,  mit 
der  Art"  occipitalis  zum  Hinterhaupt  empor,  wo  er  sich  bis  zum  Scheitel 
hinauf  als  iV.  occipitalis  magnus  in  der  Haut  verästelt.  Die  hinteren  Aeste 
der  übrigen  sechs  Halsnerven  erhalten  keine  besonderen  Namen,  und  vor- 
theilen  ihre  Zweige  in  sämmtlichen  Muskeln  und  der  Haut  des  Nackens. 

Die  vorderen  Zweige  der  acht  Halsnerven  (von  welchen  der  erste  zwi- 
schen Bectus  eapiiis  ant.  minor  und  lateralis ,  die  sieben  übrigen  zwischen 
dem  vorderen  und  hinteren  Intertransversarius  austreten)  wenden  sich  vor 
oder  zwischen  den  Fascikeln  des  Scalenus  medius  und  Levator  scapulae 
nach  vom  und  aussen^  und  setzen,  wie  oben  gesagt  wurde,  durch  ihre 
auf-  und  absteigenden  Verbindungsschiingen,  die  vier  oberen  den  Plexus 
cervicalis^  die  vier  unteren  den  Plexus  brachialis  zusammen. 

Der  Plexus  cervicalis  giebt  folgende  Aeste  ab : 

ä)  Verbindungsnerven  zum  Ganglion  cervicale  primum  des  Sympathi- 
C11S,  drei  bis  vier  an  der  Zahl. 

A)  Aehnliche  zum  Plexus  nodosus  nervi  vagi^  zum  Accessorius  Wü" 
lisiij  zum  Stamme  des  N.  hypoglossus^  und  zu  seinem  Bamus  cervicalis 
descendens*  Letztere  stammen  aus  der  zweiten  und  dritten  Schlinge,  und 
bilden  mit  dem  Bamus  cervicalis  hypoglossi  die  Halsnervenschlinge. 

c^  Muskelaste  für  die  Scalenij  den  Longus  coüi^  Bectus  cap.  ant. 
ouffor  und  Levator  scapulae. 

d)  Den  iK  pcc^Ualis  minore  welcher  am  hinteren  Rande  der  Inser- 
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lionsstelle  des  Stemocleidomastoideus  zum  Hinterhaupte  gehl,  um  sidi  mit 
dem  A-  occipitali$  major  und  auricukarU  ptMariar  m  verbinden. 

e)  Den  A*  auricularU  magnus^  welcher  über  die  äussere  Seite  des 
Kopfiiickers  bogenförmig  zur  Regio  parotidea  aubteigt ,  wo  er  durch  sei- 
nen vorderen  Ast  mit  dem  Cornnrnnicans  fiiciei,  durch  seinen  hinteren  nit 
dem  i\.  ocdpiUüis  minor  und  auricularis  profundus  anastomosirt  und  in 
der  Haut  und  in  den  Muskeln  des  Ohres  sich  auflöst. 

p  Die  Nervi  certicaies  cuianei^  S  —  6 ,  von  welchen  die  oberen  zwd 
ach  mit  dem  Subcutaneus  colli  vom  Communicans  verflechten,  und  über 
den  Kopfhicker  nach  oben  und  unten  laufend,  in  der  Haut  der  vordem 
und  seitlichen  Halsgegend  ihre  Enden  finden;  die  unteren  8 — 4  am  hinicfea 
Rande  des  Kopinickers  zur  Schulter  herablaufen,  und  sich  in  der  Haut  der 
vorderen  seitlichen  Brustgegend,  so  wie  in  der  Schulterblattgegend  verthei- 
len.  Ditf  zum  Schulterblatt  ziehenden  Zweige  versorgen  auch  den  Cucullaris, 
Lotttar  Mcapulae^  und  den  Ursprungsbauch  des  Omohyoideus. 

g^y  Den  A* pArenicuSt  Zwerchfellsnerv,  welcher  aus  der  vierten, 
zuweilen  auch  aus  der  dritten  Ansa  sich  construirt,  vor  dem  Scalenus  «s- 
iicus  schräg  nach  innen  zur  oberen  Brustaperatur  geht,  auf  diesem  Wege 
durch  wandelbare  Anastomosen  mit  dem  Kexus  brachiaUSy  Ganglion  eer- 
wfeale  medium  et  inflmum ,  iV.  hgpogknnu  imd  vagus  vervOtarkt  wird,  an  der 
äusseren  Seite  der  Art,  mammaria  int»  zwischen  Vena  anonyma  und  JirL 
gubclatia  in  den  Thorax  gelangt ,  wo  er  zwischen  Pericardium  und  Pleura 
zum  Zwerchfelle,  ohne  fernere  Astbüdung,  herabsteigt,  und  sich  in  desaea 
Part  cottalU^  und  mittelst  durchbohrender  Aeste  auch  in  der  Par%  Aon- 
hdliM  auflöst.  Er  wurde  von  Ch.  Bell  innerer  Rumpfathmungsnerv. 

K'  respiraiorius  thoracis  inl.^  genannt* 

Die  von  Bmir  cotdcckten  Acstcben  des  Pbrenicus  zam  Herzbeutel  wurden  voi 
Valemiin  {Sämmerrin§$  iNervenlebre,  pag.  548J  bestätigt. 

Ceber  einzelne  lialsner^en  bandeln:  J.  Bamf^  nervorum  cervicalium  analMK 
io  Uuhcif,  scriptorcs  neurol.  Tom.  I.  —  Tk.  Atch ,  de  primo  pare  nervorum  med 
spin.  Gott  17d0.  4.  —  G.  F.  Peiper$^  tertii  et  quarti  nervorum  cervicaliua  ^ 
scriptio.  Halae.  1793.  4.  —  ff'.  Vottm^jm,  Ober  die  motoriscben  Wirkungea  iff 
Halsoerven.  MüOers  Archiv.  1840.  pag.  475. 

§•  306«  Die  \ier  unteren  Halsnerven. 

Die  vier  unleren  Halsnerven  bilden ,  nachdem  sie  zwischen  dem  vorde- 
ren und  miltleren  Scalenus  oberhalb  der  Arh  sttbclatia  in  die  Fossa 
claticularis  gekommen  ^ind^  durch  die  schlingenförmige  Vereinigung 
vorderen  Zweige  untereinander  und  mit  den  erslen  Bruslnerven,  den 
brachialis^  Armnervengeflecht ,  welches  in  ein  kleineres,  über  dm 
Schlüsselbeine  —  und  ein  grösseres,  unter  dem  Schlüsselbeine  gclegenff 
Slück  abgelheilt  wird. 

i4)  Aus  der  Pars  supraciaricularis  ^  welche  im  Grunde  der 
supraclacicularis  liegt,  und  vom  Platysma  myoides^  der  tiefen 
und  dem  Clavicularbauch  des  Kopfuickers  bedeckt  wird;  entspring««: 
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d)  Maskelaste  für  den  M.  subclavius  und  den  M,  supra*  et  infirU" 
ipimUus.  Letztere  gehen  durch  die  Incisura  scapulae  am  oberen  Schulter- 
blattrande. 

b)  Die  I^lervi  (Aaracici  anteriores  et  posteriores.  Die  zwei  anteriores 
gehen  unter  der  Clavicula  zum  M>  pectoraiis  major^  minar^  und  deltoides; 
die  2 — Z  posteriores  durchbohren  nach  hinten  gehend  AenScatenus  tnedius^ 
und  suchen  den  M,  ievator  scapuiaej  rhomboideus  und  serratus  post.  sup» 
auf.  Einer  von  ihnen  ist  durch  Grösse  und  Länge  ausgezeichnet  (JV.  t/uh 
racicus  tongus)^  geht  zwischen  M*  subscapulafis  und  serratus  ant.  major 
an  der  Seitenwand  des  Thorax  herab ,  um  sich  in  letzterem  Muskel  zu  ver- 
ästeln. Er  wurde  von  C/i.  Beil  N.  respiratorius  thor.  externus  inf.  genannt. 

r)  Die  drei  Itervi  subscapuiares  zum  Muskel  desselben  Namens,  zum 
Lafissimus  dorsiy  und  Serratus  post.  inferior > 

B)  Die  Pars  infractavicularis  des  Armnervengeflechts  umstrickt  die 
Art'  axillaris  mit  drei  gröberen  Nervenbündeln,  welche  der  äusseren,  in- 
neren und  hinteren  Seite  des  Gefasses  anliegen ,  und  durch  einen  vor  der 
Arterie  schräg  weggehenden  Verbindungsast  zusammenhängen.  Sie  giebt 
folgende  Aeste  ab: 

d)  Den  N*  cutaneus  braciiii  int.  Er  stammt  gewöhnlich  aus  dem  ersten 
Bruslnerv ,  geht  hinter  der  Achselvene  herab ,  verbindet  sich  in  der  Regel 
mit  einem  Aste  des  zweiten  Cöflers  auch  des  dritten  Brustnerven,  durch- 
bohrt die  Fascia  brachii  in  der  Mitte  der  inneren  Oberarmseite  9  und  ver- 
liert sich  als  Hautnerv  bis  zum  Ellbogengelenk  herab. 

V)  Den  A'  cutaneus  brachii  medius.  —  Er  entspringt  vorzugsweise 
aus  dem  ersten  Brustnerven ,  liegt  in  der  Achsel  an  der  inneren  Seite  der 
Vena  axillaris y  und  weiter  unten  an  derselben  Seite  der  Venabasilica,  mit 
welcher  er  die  Fascia  bracläi  durchbohrt,  und  sich  hierauf  in  den  Ramus 
cul'  palmaris  und  ulnaris  theill.  Erstercr  geht  über  oder  unter  der  Vena 
mediana  zum  Vorderarm,  und  in  dessen  Mitte  bis  zur  Handwurzel  herab; 
letzterer  begleitet  die  Vena  basilica  an  der  Ulnarseite  des  Vorderarms  bis 
über  den  Carpus. 

c')  Den  ^>  cutanefis  brachii  ext.  s-  musculo- cutaneus.  Er  ist  stärker, 
als  die  beiden  andern  Cutanei^  dmrchbohrt  den  M.  coraco-brachialis  von  in- 
nen nach  aussen,  theilt  diesem  Muskel,  dem  Biceps  und  BracMalis  int.  mo- 
torische Zweige  mit,  läuft  im  Sfdcus  bicipitalis  externus  gegen  die  Plica 
cubiti^  durchbohrt  die  Fascia  brachii  zwischen  Biceps  und  Ursprung  des 
Supinator  longus ,  und  begleitet  die  Vena  cephalica  bis  zum  Handrücken, 
wo  er  mit  dem  N-  radialis  superficialis  anastomosirt.  Ein  feiner  Zweig 
dringt  in  die  Markhöhle  des  Oberarmbeins  ein  (.Beck). 

d)  Den  iV.  axillaris  s,  circwnflextts  y  welcher  mit  der  Art-  circum- 

ftexa  posterior  den  Oberarmknochen  unter  dem  Caput  hwneri  umgreift, 

einen  Hautast  zur  hinteren  Seite   des  Oberanns,  und  Muskelzweige  zum 

Teres  tninor  und  Subscapularis  sendet,  und  in  das  Fleisch  des  Deltamuskels 

*  von  innen  her  eindringt« 
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e)  Den  K  medianus,  Mittelarmnerv.  Er  setzt  sich  ans  Bflndeh 
des  6«,  7.  und  8.  Halsnerven  zusammen,  welche,  bevor  sie  sich  vereiiiigci^ 
die  Art.  axillaris  umgreiren.  Im  Sulcus  bidpUaliM  iniermu  herablanread, 
liegt  er  an  der  vorderen  Seite  der  Art*  brachüUUj  geht  aber  ober  dem  BDbogei 
über  die  Arterie  weg  an  ihre  innere  Seite,  wird  in  der  Plica  cubUi  von  der 
Aponeurose  des  Biceps  bedeckt ,  geht  unter  dem  Pronator  teres  und  Jh- 
dialis  internus  (die  Muskeln  der  ersten  Vorderarmschicht  ohne  dem  Ulnaris 
int.  mit  Zweigen  versorgend)  zur  Medianlinie  des  Vorderanns,  und  zieht 
zwischen  dem  hoch-  und  tiefliegenden  Fingerbeuger  unter  dem  Liff.  carpi 
transversum  zur  Hohlhand,  wo  er  sich  in  vier  Hohlhandnerven  der  Finger^ 
Nervi digitonmi  volares^  spaltet.  Der  erste  ist  nur  för  die  kleinen  Moskela' 
und  die  Radialseite  des  Daumens ,  die  folgenden  drei  für  zwei  einander  zu- 
sehende Seiten  des  Daumens  und  der  drei  nächsten  Finger  bestimmt.  Anf 
seinem  Laufe  erzeugt  er: 

a)  Einen  Verbindungsast  für  den  N.  cutaneus  externus.  Fehlt  zu- 
weilen oder  wird  doppelt. 

j3)  Den  N-  interosseus  internus^  welcher  in  der  Tiefe  zwischen 
Flexor  digiiorwn  profundus  und  Flexor  palUcis  bmgus ,  beiden  Aesle 
zusendend,  auf  dem  Lig.  interosseum  zum  Pronator  quadralus  herab- 
zieht 

/)  Den  N.  cutaneus  anUbrachii  pabnaris  y  welcher  in  der  Mitte  des 
Vorderarmes  ixe  Fascia  antibrachii  iferhrixi^  um  neben  der  Sehne  des 
Palmaris  longus  als  Hautnerv  zur  Hohlhand  zu  verlaufen^ 

P  Den  H.  tdnaris^  Ellbogennerv.  Er  construirt  sich  ans  allen 
Nerven  des  Plexus  brachialis  und  vorzugsweise  aus  dessen  innerem  Bün- 
del, liegt  anfangs  hinter  der  Art.  und  Vena  axillaris^  und  später  hinter  dem 
Lig*  irUermusculare  internum^  und  am  Ellbogen  zwischen  Cändylüs  irUer' 
nus  und  Oiecranon,  durchbohrt  nun  den  Ursprung  des  Ub^fis^emus^ 
lagert  sich  zwischen  diesem  Muskel  und  dem  tiefen  Fingerbeuger,  theflt 
beiden  Aeste  mit,  und  zieht  mit  der  Alt»  ulnaris^  an  deren  innerer 
Seite  er  liegt,  zum  Carpus.  Auf  diesem  Wege  versorgt  er  auch  durch  einen 
die  Fascia  antänachii  perforirenden  Hautast  die  innere  Seite  des  Vor- 
derarms. 

Ueber  dem  Carpus  spaltet  er  sich  in  den  Rücken-  und  Hohl- 
handast. 

/x)  Der  Rücke nast  ist  schwächer,  drängt  sich  zwischen  der  Sehne 
des  Ulnaris  int'  und  dem  CapUulum  ulnae  auf  die  Dorsalseite  der  Hand, 
wo  er  die  Fascia  durchbohrt,  die  Haut  mit  unbeständigen  Zweigen  versiebt, 
und  sich  in  der  Regel  in  fünf  Rückennerven  der  Finger  —  Nervtät- 
gilorum  dorsales  —  theill ,  welche  an  beide  Seiten  des  kleinen  and  Ring- 
fingers, und  die  Radialseile  des  Mittelfingers  treten. 

b)  Der  Hohlhandast  geht  zwischen  Os  pisi/orme  und  Art. ulnaris 
über  dem  Lig»  carpi  tratiscersum ,  vom  Palmar Is  brevis  bedeckt,  zur  Vola 
manus^  wo  er  in  einen  oberflächlichen  und  tiefen  Zweig  gespaltan. 
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wird.  Erslerer  gehl  mit  drei  Aesten  zn  jenen  Fingern,  welche  vom  N*  me- 
dkmiu  nicht  versehen  wurden  (beide  Seiten  des  kleinen  Fingers  nnd  Ulnar- 
seile  des  Ringfingers)  und  anastomosirt  mit  dem  vierten  Ramus  volaris  des 
Medianns  ftber  den  Beugesehnen ;  letzterer  senkt  sich  zwischen  den  Ursprün- 
gen des  Abductor  und  Flexor  digiä  minimi  in  die  Tiefe  der  Hohlhand,  und 
versorgt,  bogenförmig  unter  den  Beugesehnen  gegen  den  Radialrand  der 
Hand  gerichtet,  die  Muskulatur  des  kleinen  Fingers,  die  Mm.  interossei^ 
hmbricales^  und  den  Abductor  poi/fds. 

g)  Den  N-radialiSy  Armspindelnerv.  Er  sammelt  seine  Faden  aus 
den  drei  unteren  Halsnerven ,  liegt  unter  allen  Aesten  des  Plexus  brachia- 
Um  am  meisten  nach  hinten ,  und  ist  der  stärkste  von  ihnen.  Er  geht  zwi- 
schen dem  äusseren  und  inneren  Kopfe  des  Triceps  um  die  hintere  Seite  des 
Oberannknochens  herum  nach  aussen  (daher  the  spirai  nerv  der  Engländer), 
VDd  liegt  hierauf  zwischen  dem  Brachialis  internus  nnd  dem  Ursprünge 
des Supinatorlanffus.  Auf  diesem  Laufe  giebt  er  dem  Triceps^  Brachialis 
hU.  und  Supinaiar  longus  Zweige ,  und  sendet  zwischen  Comfylus  exter^ 
nus  Aumeri  und  Olecranon  den  N.  cutaneus  antibrachä  extemus  ab.  — 
Vor  dem  Qmdylus  extemus  theilt  sich  der  Stamm  des  N.  radialis  in  zwei 
Zweige : 

a)  Der  tiefe  Speichennerv  durchbohrt  den  Stgfinaiar  brevis^ 
gelangt  dadurch  an  die  äussere  Seite  des  Vorderarms ,  und  verliert  sich 
als  reiner  Muskelnerv  in  sammtlichen  hier  untergebrachten  Muskeln.  Sein 
längster  und  tiefster  Ast  ist  der  N.  interasseus  extemus^  welcher  bis  zu 
den  Weichtheilen  des  Handgelenks  herabsteigt. 

ß)  Der  hochliegende  Speichennerv  ist  schwächer  als  der 
tiefe,  legt  sich  an  die  äussere  Seite  der  Ari.  radialis,  mit  welcher  er 
zwischen  St^nalar  longus  und  Radialis  internus  herabläuft.  Im  unteren 
Drittel  des  Vorderarms  geht  er  zwischen  der  Sehne  des  Supinator  longus 
und  der  Armspindel  an  die  Dorsalseite  des  Carpus^  wo  er  sich  in  zwei 
Aeste  theilt,  von  welchen  der  vordere  mit  den  Endzweigen  des  iV.  cti- 
ianeus  extemus  anastomosirt,  und  als  Rdckennerv  des  Daumens  (für  die 
Radialseite  desselben)  endigt.  Der  hintere  versorgt  die  übrigen  Finger, 
welche  vom  Rückenast  des  iV.  ulnaris  unbetheilt  blieben.  Er  anastomosirt 
mit  letzterem  durch  eine  oder  mehrere  Schlingen,  so  dass  die  Rüekennerven 
des  Mittel-  und  Ringfingers  bald  mehr  vom  Radialis^  bald  mehr  vom  Ulnaris 
abstammen. 

A,  Murrofß^  nervonim  cervicalium  cum  plexu  brach,  dcscriptio.  Dpsal.  1794.  4.  — 
F.  Krüger ,  diss.  de  oervo  phrenico.  ups  17^.  4.  —  H,  Kfanenberg,  plexuum  ocr- 
vonuu  ftractura  et  virtutes.  Berol.  1836.  8.  —  J.  J.  K^int,  de  nervis  brachii,  in 
lMdwi0  fcriptores  neurol.  T.  HI. 

§.  307.  Brost-  oder  ROckennerven. 

Die  zwölf  Brust-  oder  Rüekennerven  (Jierti  Aoraeteis.  dorssh 
k$)f  von  welchen  der  erste  zwischen  dem  ersten  und  sweileii  Bnislwirbtl| 
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der  zwölfte  zwischen  dem  letzten  Brustwirbel  und  ersten  Lendenwirbel  her- 
vortritt ,  richten  sich  nach  den  allgemeinen  Ursprungs-  und  Veristlungsge- 
.setzen  der  Rückenmarksnerven.  Der  erste  Bruslnerv  ist  der  stärioste  von  al- 
len >  die  folgenden  nehmen  bis  zum  neunten  an  Stärke»  obwohl  nichl  gleidi- 
iormig  ab ,  und  gewinnen  vom  neunten  bis  zum  zwölften  neHerdiÄgs  n 
Dicke.  Der  auf  das  Ganglion  itUervertebrale  folgende  Stamm  jedes  Bnut- 
nerven  ist  kurz,  und  Iheill  sich  schon  am  Ausgange  des  Foramen  tnierwr- 
iebrale  in  einen  stärkeren  vorderen  und  schwächeren  hinteren  Ast-  Die  Ver- 
bindungsfaden zum  nächstliegenden  Ganglion  des  Sympathicus  sind  an  den 
oberen  und  unteren  Bnislncrven  häufig  doppelt. 

Die  hinteren  Aeste  treten  zwischen  dem  inneren  und  äusseren  Rip- 
penhalsband nach  hinten,  und  zerfallen  regelmässig  in  einen  inneren  imd 
äusseren  Zweig.  Der  innere  liegt  dem  entsprechenden  Wirbeldome 
näher  ,  und  versieht  die  tiefen  Muskeln  des  Rückens.  Einzelne  Zweige  des- 
selben durchbohren  den  Cucuilaris  und  Laiisshmis  darsi^  um  sich  in  der 
Haut  des  Rückens  zu  verlieren.  Der  äussere  dringt  zwischen  AexiLimgu- 
simus  dorsi\miSacrolwnbaiis  durch,  versorgt  diese  und  die  Levatares  ce- 
stantmy  sendet  dünne  Zweige  zur  Haut  des  Rückens ,  welche  vom  aditeo 
bis  zwölften  Bru*^tnerv  ziemlich  mächtig  sind,  und  nachdem  sie  den  LaUuh 
mus  darsi^  CuctUiaris  und  Serratus  post.  inferior  perforirten^  sich  in  der 
Haut  des  Rückens  und  der  Lendengegend ,  bis  zur  Darmbeincrista  herab, 
verästeln. 

Die  vorderen  Aeste  der  zwölf  Brustnerven  begeben  sich  vor  dem 
inneren  Rippenhaisbande  zu  ihren  entsprechenden  Zwischenrippenräumen  — 
der  letzte  zum  unteren  Rande  der  zwölften  Rippe.  Sie  liegen  mit  der  Art 
intercostalis  zwischen  den  inneren  und  äusseren  Zwischenrippenmuskelo, 
und  werden  allgemein  als  Zwischenrippen  nerven  CJVervi  intercoikL- 
/es)  bezeichnet.  Sie  verbinden  sich  nicht  wie  die  übrigen  Rückenmarksnerven 
durch  auf-  und  absteigende  Schlingen  zu  Plexus ;  —  nur  die  drei  bis  vier 
oberen  Intercostalnerven  schicken  einander  zuweilen  Verbindungsßden  zo. 
Im  hintersten  Theile  des  Zwischenrippenraums  theilt  sich  jeder  Intercostal- 
nerv  in  einen  hoch-  und  tiefliegenden  Zweig.  Der  hochliegende 
Zweig  des  ersten  wird,  wie  oben  angegeben,  ein  Theilnehmer  enn  Piexus 
bracliialis;  die  folgenden  eilf  durchbohren  den  Musculus  iniercastoHs  exL 
und  die  Muskeln  an  der  Seitenwand  3er  Brust  iSerratus  anl-  major  und 
Obliquus  abdom,  exld^  und  verlieren  sich  als  Hautnerven  (Nervi  ctUanei 
pectorales el  abdominales).  Der  tiefliegende  Zweig  setzt  als  Verlänge- 
rung des  vorderen  Astes  seinen  Lauf  durch  den  Intercostalraum  (wo  er  an 
dem  unteren  Rande  der  oberen  Rippe  hinzieht)  fort^»  versieht  die  Mm.  inter- 
costales  und  den  Triangulär is  sterni^  und  geht  am  Rande  des  Brustbeins 
durch  den  Pectoralis  major  durch  zur  Haut  der  vorderen  Brustgegend.  Da 
die  Ursprünge  der  Brustmuskeln  nur  bis  zur  siebenten  Rippe  herablangen, 
die  der  Bauchmuskeln  die  übrigen  Rippen  einnehmen ,  so  werden  die  fanf 
unteren  Intercostalneiven  ^  welche ,  nachdem  sie  ihre  Zwischemippenräi 
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dnrcUaiifen  liabeii ,  in  die  Bauchmuskeln  und  zuletzt  in  die  Haut  dea  Bauches 

■ 

AbergeheD ,  auch  A'ervi  musculare$  abdominales  genannl. 

Die  Nerti  ainmei  peciorales  umgreifen  mit  ihren  vorderen  Aesten  den  uoleren 
Rand  des  Feeloralis  mßjor,  um  zur  Haut  der  Brustdrüscngogend  und  zur  Brustdrüse 
selbst  SU  gelangen)  die  hinteren  gehen  an  der  inneren  Wand  der  Achselhöhle  nach 
hioteo  zur  Hanl  der  Schulterblatt-  und  Rurkcngcgend.  Der  hintere  Ast  des  zweiten 
und  biuflg  auch  des  dritten  Nervus  cutaneus  pectontlis  hilft  den  Nervus  eutaneus  brnrhU 
imiermu  zusammensetzen. 

C.  G,  Bmtrj  de  nervis  auterioris  superlicici  Irunci  bum.  Tüb.  1818  4.  —  A.  Murray, 
descriptio  nervoruro  dorsalium,  lumbarium  et  sacraüum  cum  plevu  ischiadico  Tpsal. 
1796.  4. 

§.  308.  LendennerveiK 

Die  fünf  Lenden  nerven  iNervi  Iwnbales^^  von  welchen  der  erste 
zwischen  dem  ersten  und  zweiten  Lendenwirbel ,  der  letzte  zwischen  dem 
letzten  Lendenwirbel  und  dem  Kreuzbein  auftaucht ,  nehmen  von  oben  nach 
unten  an  Starke  zu.  Ihre  hinteren  Aeste  sind  im  Verhältnisse  zu  den  vor- 
deren achwach)  und  verlieren  sich,  wie  die  hinteren  Aeste  der  BrustnerveUf 
in  äussere  und  innere  Zweige  gespalten«  in  den  RückenmuskeLi  und  der  Haut 
der  Lenden-  und  Gesussgegend.  Die  1"* — 3'^'  starken  vorderen  Aeste 
hingen  jeder  mit  einem  Ganglion  lumbale  des  Sympathicus  zusammen ,  und 
▼ereinigen  sich  durch  ab-  und  aursteigende  Schlingen  zum  Plexus  Itmibalis, 
dessen  oberer  Theil  hinter  dem  Psoas  magnas  liegt,  während  dessen  unlerer 
kleinerer  Abschnitt  zwischen  den  Bändeln  des  genannten  Muskels  steckt. 
Der  Plexus  lumbalis  erzeugt  nebst  unbeständigen  Zweigen  für  den  Psoas 
mßjor^  minor  ^  und  Quadralus  lumborumj  folgende  Aesie: 

1.  Den  Hüft  beckennerv  —  iV.  ilio-hypogaslricus*  Er  stammt  vom 
ersten  N.  lumbalis^  durchbohrt  den  Psoas  m^jor^  streift  über  den  Quadra- 
ius  hanborum  weg ,  perforirt  den  Transversus  abdominis  dicht  über  der 
Crista  ossis  ilei^  und  geht  zwischen  diesem  und  dem  Obliguus  internus  bis 
aber  den  Canaüs  inguinalis  nach  vorn,  wo  er  entweder  die  Aponeurose  des 
Obtiquus  externus  durchbohrt ,  oder  durch  den  Leistenschlitz  derselben  zur 
Haut  des  Schamberges  gelangt.  Er  anastomosirt  in  der  Regel  ?  aber  an  wan- 
delbaren Stellen ,  mit  dem  letzten  Intercostalnerv  GV.  muscularis  abdami- 
nis)  und  mit  dem  zweiten  Aste  des  Plexus  lumbalis. 

2.  Den  Hüft  leistennerv — 1\.  ilio-inguinalis.  Er  hat  mit  dem  frü- 
heren gleichen  Ursprung,  wird  auch  zuweilen  von  ihm  abgegeben.  Er  steigt, 
nachdem  er  den  Psoas  major  durchbohrte,  auf  der  Fascia  des  lliacus  inter» 
nus  zum  PouparC seinen  Bande  herab ,  über  welchem  er  die  Fascia  trans- 
versa und  den  Musc^dus  transterstss  durchbricht ,  um  in  den  Lt^istenkanal 
einzudringen,  und  nachdem  er  ihn  dmxhlaufen,  bei  Männern  in  der  Haut  des 
Gliedes  und  des  Hodensackes,  bei  Weibern  in  der  Haut  der  grossen  Scham- 
lippen zu  endigen  0>'.  scroiales  ei  labiales  aiUeriores). 

8.  Den  Schamschenkelnerv,  —  iV.  genito-cruraUs*  Er  entsteht 
dem  zweiten  Lendennerv  und  durchbohrt  den  Psoas  mßjoir^  auf  dessen 


Torderer  Fläche  er  herabsteift  Er  tfaeilt  sidi  bald  höher  bald  tiefer  in  nrri 
Zweige :  den  .V.  spermaiinu  txtermu  nnd  den.V.  htmbthhtffuiamtig^  wckhe 
aoch  ge>ODdert  aus  dem  Plexus  imnbaiis  enUpringeD  können. 

Der  .V.  spermaikus  externus.  auch  .V.  pmtkmhu  exiernui^  sendet 
t\n  Ae»tchen  mit  d^r  Vena  crurain  an  die  Haut  der  inneren  oberen  Gegiad 
des  Oberscht'nkeU.  wurauf  irr  die  hintere  Wand  des  Leistenkanak  dvck- 
l»uhrt,  den  Crfnia»(er  und  di-  Dardts  versirht,  bis»  in  den  Fmndui  icrotf 
mit  dem  Samen»tranffe  herabgelangl  %  und  in  der  Tmuca  toffinaüi  pnh 
pria^  dem  Hoden  und  »benboden  endigt,  wo  er  den  Plexus  Mpenrntä- 
cus  internus  bilden  hilft-  Beim  Weibe  folgl  er  dem  runden  Mutterbande 
zum  Schamhügel. 

Drf  A.  lunAo-inffuinalis  gehl  unter  dem  Poupart*schen  Bande,  des- 
sen Verbindung  mit  dem  tiefen  Blatte  der  Fascia  lala  durchbohrend ,  as 
die  Haut  des  Oberschenkels  und  der  Leistenbeuge.  Er  ist  im  Manne  bedea- 
tender  als  im  Weibe ,  und  kreuzt  sich  in  beiden  Geschlechtem  mit  der 
Art.  circwnflexa  ilei, 

4.  Den  vorderen  äusseren  Hautnerv  des  Oberschenkelii 
iV.  cutaneus  femoris  anterior  externus.  Er  verläuft ,  wie  der  S.  genM^ 
cruraiist  zum  Poupart*schen  Bande  herab«  wo  er  dicht  an  dem  oberen 
Darmbeinslachel  die  Verbindungsslelle  des  tiefen  Blattes  der  Fasdalata  mü 
dem  genannten  Bande  durchbricht ,  über  den  Kopf  des  Sartorius  sich  sack 
aussen  wendet ,  und  nachdem  er  auch  das  hochliegende  Blatt  der  brdtn 
Schenkelbinde  durchbohrte,  an  der  äusseren  Seite  des  Oberschenkeis  (vor  dm 
Vastus  externus^  als  Haulnerv  bis  zur  Kniescheibe  herab  sich  verüstell. 

5.  Den  Verstopfungsnerv  (besser  Hüfllochnerv),  X  oitih 
ratarius.  Er  wird  aus  Fasern  des  zweiten,  dritten  und  vierten  Lendennerveo 
zusammengesetzt ,  gehl  hinter  dem  Psoas  major^zum  kleinen  Becken  henk, 
an  dessen  Eingang  er  sich  mit  der  Arteria  und  Vena  üiaca  communis  (hin- 
ter welchen  er  niedersteigt)  kreuzt;  zieht  hierauf  an  der  Seitenwand  der  klö- 
nen Beckenhöble  unter  der  Linea  innominata^  und  von  der  Arieria  und  \m 
obturatoria  begleitet,  nach  vorn  zum  Canalis  obfnralorius^  welchen  er  dnrck- 
läuft,  und  dem  Musculus  obturator  ext.  und  in/.  Zweige  miltheill,  vondT 
er  sich  in  einen  vorderen  und  hinteren  Ast  Iheilt,  welche  zwischi 
dem  Adductor  femoris  magnus  und  breris  am  Schenkel  herabsteigea^  Der 
hintere  giebt  einen  Zweig  zum  Hüftgelenk,  und  verliert  sich  als  motori- 
scher Nerv  im  Musculus  obturator  externus  und  adductor  magnus;  der  vo^ 
dere  stärkere  versorgt  den  Pectineus^  GracitiS',  Adductor  kmgus  n' 
brevis;  durchbohrt  zuletzt  die  Fascia  lata^  und  verliert  sich  aU  Hantaerf 
an  der  inneren  Seite  des  Oberschenkels  bis  zum  Kniegelenk  herab. 

6.  Den  Schenkelncrv,3.  cruratiss,  femoraiis.  Er  entwickelt sick 
durch  Sammlung  der  Fasern  der  ersten  bis  dritten  Lendenschlinge,  und  über- 
trifft an  Starke  die  übrigen  Zweige  des  Plexus  lumbalis.  Anfanglich  kiaier 
dem  Psoas  major  gelegen,  lagert  er  sich  weiter  unten  zwischen  Pussni 
lUacus  internus ,  gehl  mit  diesen  durch  die  iMCuna  muscuiaris  (^  ^^ 
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was  dem  Becken  zum  Oberschenkel,  und  theilt  sich  in  der  Foisa  ükpecänea 

in  Haut-  und  Muskeläste. 
Die  Hautäste  sind: 
d)  Der  Nervus  perfarons  CM  cutaneus  femaris  medHU) ,  welcher 

.  den  Sartarius  und  die  Fascia  lata  im  oberen  Drittel  des  Oberschenkels 
durchbohrt,  und  häufig,  in  zwei  Zweige  gespalten,  in  der  Mitte  der  Vor- 
derfläche des  Oberschenkels  herabsteigt. 

S)  Der  Nervus  saphenus  minor  OV.  cutaneus  femoris  iniemus\ 
zieht  auf  der  Scheide  der  Schenkeigefasse  herab ,  durchbohrt  die  Fasda 
iaia  etwas  über  der  Mitte  des  Oberschenkels,  verbindet  sich  gewöhnlich  mit 
dem  vordren  Aste  des  N  obluraiorius ,  und  entsendet  seine  Zweige  zur 
Haut  der  inneren  Seite  des  Oberschenkels. 

c)  Der  Nervus  saphenus  major  begleitet  die  Arteria  cruraüs ,  über 
deren  vordere  Peripherie  er  schräg  nach  innen  herabsteigt,  bis  zur  Durch- 
bohrung der  Sehne  des  Adductar  magnus;  legt  sich  dann  in  die  Furche 
zwischen  Vastus  internus  und  Adductar  magnus ,  in  welcher  er  bis  zur 
inneren  Seite  des  Kniegelenks  herabsteigt.  Er  ist  während  seines  Laufes  am 
Oberschenkel  vom  Sartarius  und  der  Fascia  lata  bedeckt,  und  schickt  zwei 
Zweige  ab  (den  einen  beiläufig  in  der  Mitte  des  Oberschenkels,  den  anderen 
über  dem  Omdylus  internus  femaris) ,  welche  durch  die  Fascia  lata  zur 
Haut  treten,  und,  mit  den  übrigen  Hautnerven  des  Schenkels  anastomosirend, 
sich  bis  unter  das  Knie  verbreiten.  Hinter  der  Sehne  des  Sartorius  durch- 
bohrt nun  der  Stamm  des  N  saphenus  selbst  die  breite  Schenkelbinde, 
und  steigt  mit  der  Vena  saphena  interna  zum  Fusse  herab.  Auf  diesem 
Laufe  giebt  er  Hautäste  an  die  innere  Seite  des  Unterschenkels  G\i?rt^ct//Iar- 
nei  cruris  interni),  und  einen  stärkeren  Zweig  zur  inneren  Seite  der  Wade 
CNervus  cutaneus  surae  internus) ,  tritt  vor  dem  inneren  Knöchel  zum 
inneren  Fussrande ,  versorgt  die  Haut  mit  sensitiven  Zweigen,  und  anasto- 
mosirt  fast  regelmässig  mit  dem  inneren  Aste  des  Nervus  peroneus 
stqferflciaüs  (S*  809),  mit  welchem  er  den  inneren  Ruckennerv 
der  grossen  Zehe  bildet. 
Die  Muskeläste,  6  —  8  an  der  Zahl,  versorgen  die  Bewegungsor- 

gaiie  an  der  vorderen  Peripherie  des  Oberschenkels,  mit  Ausnahme  der 

Adductoren  und  des  Gracilis,  welche  vom  N.  obturatoriusheÜitWX  wurden. 

Der  längste  derselben  geht  auf  der  Vagina  vasorum  cruraüum  zum  Vastus 

ttUemus  herunter ,  und  schickt  auch  einen  Ast  zur  Kapsel  des  Kniegelenks. 

Die  Ursprünge  der  6  Aeste  des  Plexus  hunbalis  werden,  dem  eben  Gesagten  zu 
Folge,  aus  dem  1.,  2.,  3.  und  Uieilweise  dem  4.  Nervus  hrnibalis  abgeleitet.  0er 
grossere  Theil  der  Fasern  des  4.  und  der  ganze  5.  Lendennerv  werden  in  den  sich  an 
den  Bexus  hanbalis  anschliessenden  Plexus  sacralis  einbezogen ,  und  zur  Bildung 
der  Aeste  des  letzteren  in  Anspruch  genommen. 

J.A,  SekmidiyComxDßiki.  de  nervis  lumbalibns  eorumque  plexu.  Vindob.  1794.4.  — 
£,  FUekety  descriptio  anaL  nervprum  lumbalium,  sacralium,  et  extremitatum  Inf. 
Lips.  1791.  fol.  —  E,  Sigx,  descriptio  anat  nervi  cruralis  et  obturatorii.  Jenae. 
1782.  4.  —  C  RotamMeff  nervi  obturatorii  monographia.  Ups.  1814.  4. 
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§.  309.  Kreuznerven  und  Steissoerven. 

Die  fünf  Kreuznerven  —  Nervi  sacrales  —  und  der  SteissnerT 
—  Nenms  coccygeus  —  (ausnahmsweise  die  beiden  Steissnerven), 
welche  von  oben  nach  unten  an  Starke  abnehmen ,  unterscheiden  sich  von 
allen  übrigen  Rückemnarksnerven  dadurch  ^dass  ihreTheilunginyorderennd 
hintere  Aeste ,  schon  im  Ruckgratskanal  stattfindet ,  und  beide  durch  ver- 
schiedene Oeffnungen  den  Rückgratskanal  verlassen.  Die  schwachen  hinte- 
ren Aeste  des  ersten  bis  vierten  Kreuznerven  treten  nämlich  durch  die /bro- 
nUna  sacraliapostica^  der  fünfte  Kreuznerv  und  der  Steissnerv  durch  den 
Hiatus  sacr(hcoccygeus  nach  rückwärts  aus,  und  verbinden  sich  durch  zarte 
auf-  und  absteigende,  einfache  oder  mehrfache  Anastomosen,  zum  schmalen 
und  unansehnlichen /%j:ti^  sacraiis  posterior ^  aus  welchem  die  den  Ursprung 
des  Giutaeus  magnus  durchbohrenden  Hautnerven  der  Kreuz-  und  Steis^e- 
gend  entspringen.  Die  ungleich  stärkeren  vorderen  Aeste  treten  dordi 
die  Foramina  sacralia  anteriora  und  das  Foramen  sacro-  coccygeum  mch 
vom  in  die  kleine  Beckenhöhle,  und  bilden  durch  auf- und  absteigende  Schlin- 
gen C  Ansäe  sacrales)  den  Plexus  sacro-coccggeus  ^  welcher  zwischen  da 
Bündeln  des  Musculus pyriformis  und  coccygeus  durchdringt,  mit  den  vier 
Gangliis  sacralibus  und  dem  Ganglion  coccygeum  des  Symptthicos  zusam- 
menhängt, den  grössten  Theil  des  vierten  und  den  ganzen  f&nflen  Nervus  htm- 
balis  in  sich  aufnimmt,  und  sich  in  drei  untergeordnete  Plexus  theilt,  weldie, 
von  oben  nach  unten  gezahlt ,  als  Plexus  ischiadkus^  pudendaiiSy  und  cot- 
cygeus  auf  einander  folgen. 

Ä)  Der  Plexus  ischiadicus ,  H  ü  f  t  g  e  f  1  e  c  h  t ,  liegt  vor  dem  Museu- 
lus  pyriformis  ^  schräge  von  dtT  vorderen  Kreuzbeinfläche  gegen  das  Pwa- 
men  iscltiadicum  inajus  gerichtet.  Er  besteht  aus  dem ,  dem  Plexus  sacro- 
coccygeus  einverleibten  Anlheile  des  Plexus  himbalis ,  und  den  zwei  obe- 
ren Ansäe  sacrales.  Seine  Aeste  sind  nur  für  die  hintere  Seite  der  unteren  i. 
Extremifät  bestimmt ,  und  sind  folgende : 

a)  Der  obere  Gesässnerv,  N  ghttaens  superiar.  Ergeht  in  Be- 
gleitung der  gleichnamiiron  Biutgeßsse  am  obtren  Rande  des  Musculus 
pyri/brmis  durchlas  Foramen  ischiadictim  tnaßis  zum  Gesässe,  wo  er  tiA 
in  dem  Muse,  giutaeus  medius,  tertius,  und  Tensor  fasciae  verliert. 

b)  Der  untere  Gesässnerv,  S.  giutaeus  mferiar ^  geht  unter  den 
Muse,  pyriformis  mit  der  Art.  ischiadica  durch  das  grosse  HüfUoch  vorn 
M.  giutaeus  magnus. 

c)  Der  hintere  Hautnerv  des  Oberschenkels,  .V.  cdOuneus 
femoris  posterior  j  welcher  ebenfalls  unter  dem  M.  pyrifonnis  zum  Gesäis 
tritt ,  mit  dem  T.  perinealis  und  giutaeus  inf.  anaslomosirt,  und  s^ine  Eid- 
zweigc  tbeils  über  den  unterm  Rand  des  M-  giutaeus  magnus  zur  Haut  der 
Hinterbacke  hinaufschickt ,  Iheiis  selbe  an  der  hinteren  Seite  des  Obcnchn- 
kels  herabgleiten  lä^t. 

d)  Der  Hüftnerv,  iV.  ischiadicus^  ist  die  eigentlichf  FortselaHg  des 
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Plexus  isckiadicus^  und  zugleich  der  slarksle  Nerv  des  menschlichen  Kör- 
pers.  Seine  Breite  verhält  sich  zu  seiner  Dicke  wie  5'":  2'".  Er  geht  eben- 
falls unter  dem  M.  pyrifürmis  durch  das  grosse  Huftloch  zum  Gesass ,  und 
steigt  über  die  AüswärtsroUer  des  Schenkels  iGemellU  Obturalor  irUernusy 
Qumbralus  femaris)  zwischen  Trochanter  major  und  Tuberosüas  ossis  ischii 
herab.  Die  vom  Sitzknorren  entspringenden  Beuger  des  Unterschenkels  be- 
decken ihn  anfangs,  bis  er,  durch  ihre  Divergenz,  zwischen  ihnen  Platz 
greifen  kann ,  wo  er  höher  oder  tiefer  sich  in  zwei  Zweige  theilt ,  welche  in 
der  Kniekehle  auseinander  weichen,  und  ihres  weiteren  Verlaufes  wegen, 
als  Wadenbein-  und  Schienbeinnerv  unterschieden  werden. 

a)  Der  Wadenbeinnerv,  A.  peroneus^  zieht  sich  am  inneren 
Rande  der  Sehne  des  Biceps  feinoris  zum  Köpfchen  des  Wadenbeins  herab, 
und  giebt  zwei  Hautnerven  ab ,  welche  als  Nervus  ctUaneus  surfte  exter- 
nus  ei  medius  (der  internus  war  ein  Ast  des  iV.  saphenus  major)  die  Fascia 
popHiea  durchbohren,  und  in  der  Haut  der  Wade  bis  zur  Achillessehne  herab 
sich  veiiireiten.  Hinter  dem  Köpfchen  des  Wadenbeins  theilt  sich  A^rN- pero- 
neus in  einen  oberflächlichen  und  tiefliegenden  Ast,  welche 
den  Hals  des  Wadenbeins  umgeben  ,  und  an  die  vordere  Seite  des  Unter- 
schenkels gelangen. 

Der  oberflächliche  Ast,  iV.  peroneus  superfkialis ^  durch- 
bohrt ,  wahrend  er  den  Hals  des  Wadenbeins  umgreift ,  den  M.  peroneus 
longus^  welchem  er,  so  wie  dem  brcvis-i  einen  Zweig  mittheilt.  Etwas 
unter  der  Mitte  des  Unterschenkels  durchbricht  er  auch  die  Fascia  crttris^ 
und  theilt  sich  bald  darauf  in  zwei  Zweige,  welche  über  die  vordere 
Seite  des  Sprunggelenks  zum  Fussrücken  herablaufen ,  wo  sie  als  Ner- 
vus cutaneus  pedis  dorsalis  medius  et  internus  bezeichnet  werden.  Der 
medius  verbindet  sich  mit  dem  aus  dem  Schienbeinsnerven  entsprungenen 
N'  suralis ,  —  der  internus  mit  dem  Ende  des  N  saphenus  major ,  und 
einem  Endaste  des  N  peroneus  profundus.  Beide  senden  Zweige  zur  Haut 
des  Fussrückens,  und  bilden  zuletzt,  durch  gabelförmige  Spaltungen, 
sieben  Zehenrückennerven —  Nervi  digitales  dorsales  — welche 
die  innere  Seite  der  grossen  Zehe ,  die  äussere  der  zweiten ,  beide  Sei- 
ten der  dritten  und  vierten,  und  die  innere  Seite  der  fünften  Zehe 
versorgen. 

Der  tiefliegende  Ast,  N-  peroneus  profumtus ,  geht ,  nach- 
dem er  den  Kopf  des  M.  peroneus  longus  und  extensor  digitorum  Ion- 
gus  durchbohrte,  in  die  Tiefe  auf  das  Zwischenknochenband,  gesellt 
sieb  zm  Arteria tibialis  anticaCwcshM  er  auch  N.  tibialis  anticush^nwKoi 
wird),  an  deren  äusseren  Seite  er  liegt,  dann  aber,  über  sie  weg,  zu 
ihrer  inneren  Seite  gelangt,  und  mit  ihr  zwischen  Extensor  digiiarum 
hmgus  und  Tildalis  anticus  (weiter  unten  zwischen £r/^n#i?r  longus  hat- 
''  hseis  und  Tädatis  anticus)  zum  Sprunggelenk  herabzieht.  Hier  geht  er 
durch  das  mittlere  Fach  des  Lig.  cruciatum  (noch  immer  von  der  Art. 
tibiatts  ant.y  welche  nun  Art.  dorsalis  pedis  heisst,  begleitet)  zum 
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Fasarflcken,  und  zerfallt  in  zwei  Endäste,  den  iasseren  und  inae* 
r  en.  Ersterer  ist  für  den  Estensar  digUorum  brevis  bestimml;  letzterer 
verbindet  sich  mit  dem  aus  dem  ßf.  peroneus  superflciaÜM  stamniendct 
N.  ctUaneus  peitts  darsaüs  internus  y  und  versorgt  mit  zwei  Zweigoi  die 
einander  zugekehrten  Seiten  der  grossen  und  der  zweiten  Zehe,  wdche 
vom  iK  peroneus  superficialis  nicht  berücksichtigt  wurden. 

Es  hätten  nun  beide  Seiten  der  fünf  Zehen  —  nor  die  äussere  Seite  der  klei- 
nen Zehe  nicht  —  ihre  inneren  und  äusseren  Ruekennerven  eihiltn. 
Letztere  wird  nicht  vom  Nervus  peroiteus,  sondern  von  einem  Aste  des  Nenm  tf> 
bialiSf  dessen  Beschreibung  folgt,  mit  einem  Süsseren  Rucken-Zehennerv 
versorgt. 

ß)  Der  Schienbeinnerv,  N^tSbiaUs,  steigt  in  der  Mittellime  dir 
Fossa Poplitea  unmittelbar  unter  der  Fascia  popHtea  herab,  und  ktmi  bei 
mageren  Individuen  bei  gestrecktem  Knie  nicht  nur  leicht  gefühlt ,  sonden 
auch  gesehen  werden.  Er  dringt  zwischen  d^  beiden  Köpfen  des  Gastro- 
cnemius  zur  tiefen  Schicht  der  Wadenmuskulatur  ein,  wo  er  mit  do'ilrttfMf- 
lisposticat  hinter  dem  Musculus  abiaüs  posticus  nach  abwärts  läuft,  um 
unter  dem  inneren  Knöchel  bogenförmig  zum  Plattfuss  zu  gelangen,  wo  er 
sich  (unter  dem  SustentactUwn  cervicis  tali)  in  den  Ramus  pkaUarts  est- 
ternus  et  internus  theiit.  Während  dieses  Laufes  schickt  er  folgende 
Aeste  ab: 

1.  DeniV.  suralis.  Dieser  entspringt  noch  in  der  Kniekehle,  zieht 
in  der  Furche  zwischen  beiden  Köpfen  des  Gastrocmemius  herab ,  durch- 
bohrt das  hochliegende  Blatt  der  Fascia  suraCf  über  oder  unter  dem 
Ursprünge  der  Achillussehne ,  gesellt  sich  zur  Vena  saphena  posterior  s. 
minor  an  der  äusseren  Seite  der  Achillessehne ,  verbindet  sich  mit  dem 
iV.  CtUaneus  surae  externus  vom  N.  peroneus ,  geht  unter  dem  äusseren 
Knöchel  auf  den  Fussrücken ,  nimmt  hier  den  Namen  iV.  cutaneus  pedis 
dorsalis  externus  an  (der  mediusiini  internus  \v9ren  Erzeugnisse  des  iK 
peroneus  superficialis)  ^  vereinigt  sich  mit  dem  medmsj  und  endigt, 
nachdem  er  die  Haut  der  Ferse  und  des  Fussrückens  mit  Zweigen  ver- 
sah, als  letzter  Nervus  d^italis  dorsalis  an  der  äusseren  Seite  4er 
kleinen  Zehe. 

2.  Unbeständige  Zweige  zur  Kniegelenkkapsel  und  zu  sämmtlichea 
Muskeln  an  der  hinteren  Seite  des  Unterschenkels. 

3.  Drei  oder  vier  Hautnerven  der  Sohle. 

4.  Den  N'  plantaris  internus^  welcher  zwischen  dem  Mduetor 
poUicis  und  Flexor  digüorum  brevis  nach  vorn  geht,  di^se  Muskeln,  so 
wie  den  ersten  und  zweiten  Lumbricalis ,  versieht ,  und  sich  durch  wie- 
derholte Theilung  in  sieben  Nervös  digitales  plantares  dnHwi  ^  welche 
die  Fascia  plantaris  durchbohren ,  und  an  beiden  Seiten  der  drei  ersten 
Zehen  und  an  der  inneren  Seite  der  vierten  Zehe  sich  verlieren.  Er  hat 
somit  dasselbe  Verhältniss  zu  den  Zehen,  wie  der  N  medtanms  vi  den 
Fingern. 
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5.  Den  iV.  jdaniaris  externus^  welcher  zwischen  FkMr  brecis 
digüorwn  und  Portio  qiiadrata  Sylm  nach  vorn  zieht,  und  durdi  seine 
Verästlang  dem  iV.  ulnar is  gleicht.  Er  theilt  sich  nämlich  in  einen  h  o  c  h- 
und  tiefliegenden  Zweig.  Ersterer  giobt  dem  dritten  und  vierten 
Lumbricalis  Aestchen,  und  zerfallt  in  drei  Nerws  dsgitales  plantares 
für  beide  Seiten  der  kleinen  Zehe  und  die  äussere  Seite  der  vierten.  Letz- 
terer begleitet  den  Arcus  plantaris  profundus ,  und  verliert  sich  in  den 
kleinen  Muskeln  der  Sohle,  und  den  inneren  und  äusseren  Zwischen- 
knochenmuskeln. 

ß)  Der  Plexus  pudendalis,  Schanigeflecht,  folgt  auf  den  Plexus 
iMchiadicus ,  dessen  Anhang  er  vorstellt.  Er  liegt  am  unteren  Rande  des 
Musculus  pyri/brmiSy  und  löst  sich  in  folgende  Aeste  auf: 

d)  Der  mittlere  und  untere  Mastdarmnerv,  yV.  haetnorrlioi' 
dalis  tnedius  et  inferior*  Beide  haben  statt  der  den  Nerven  gewöhnlichen 
Walzenforra  das  Ansehen  geflechtarliger  Verkettung  ihrer  Faserbün- 
del^  und  zerfallen,  nachdem  sie  mit  dem  Beckengeflechte  des  Sympathicus 
zahlreiche  Verbindungen  eingegangen  haben,  in  einfache  Zweige,  welche 
den  Lewtor  ani^  den  Fumtus  vesicae  urinariaey  die  Yaginay  den  SpMnr 
cter  am  externus  et  internus,  und  die  Haut  der  Aflergegend  versehen. 

6)  Der  Scham  nerv,  N.  pudendus.  Er  geht  durch  das  grosse  Hüft- 
loch  aus  der  Beckenhöhle  heraus^  und  durch  das  kleine  wieder  in  sie  zu- 
rück, begleitet  die  Art»  pudenda  communis  an  der  inneren  Fläche  des  auf- 
steigenden Sitzbeinastes,  und  theilt  sich  in  zwei  Zweige:  a)  Der  Mittel- 
fleischnerv, iV,  perinealis,  zieht  mit  der  Arteria  perinei  nach  vorn 
durch  das  Mittclfleisch,  und  schickt  seine  oberflächlichen  Aeste  zur  Haut 
des  Dammes,  seine  tieferen  zu  den  M/n.  transversi  perinei,  bulbocavemo' 
suSj  sphincter  ani  externus  (vorderer  Theil  desselben)  y  und  zuletzt  zur 
hinteren  Wand  des  Hodensacks  U\ervi  scrotales  posteriores^  im  weibli- 
chen Geschlechte  zu  den  grossen  und  kleinen  Schamlippen  und  den  Vorhof 
der  Scheide  (.i\ervi  labiales  posteriores) .  i3)DerRuthennerv,  iV.  penis 
dorsalis,  steigt  mit  der  Art.  penis  dorsalis  in  der  Furche  zwischen  dem 
Shuc.buUHh  et  ischio<avernosus^\^izi^rem  einen  Zweig  mittheilend,  bis 
mter  die  Schamfuge  hinauf,  legt  sich  in  die  Furche  an  der  oberen  Seite  des 
Gliedes  neben  der  Art-  j^enis  dorsalis^  sendet  mehrere  Banu  canemosi  in 
das  Parenchym  der  Schwellkörper ,  welche  die  Plexus  cavemosi  verstär- 
ken, theilt  der  Haut  des  Gliedes  und  der  Vorhaut  Aeste  mit,  und  verliert 
sich  endlich  in  der  Haut  der  Glans  und  im  vorderen  Ende  der  Harnröhre* 
Beim  Weibe  ist  er  ungleich  schwächer,  und  für  die  Clitoris  und  das  obere 
Ende  der  kleinen  Schamlippen  bestimmt. 

O  Der  Plexus  coccygeus^  Steissgeflecht,  liegt  vor  dem  Muscu^ 
lui  coccygeusy  und  sendet  4 — 5  dünne  Zweige  zum  Ursprünge  des  ^hin- 
cier  ani  externus,  Levator  am\  und  zur  Haut  der  Aflergegend. 

J.  /r.  Jördens,  descriptio  nervi  iscluadici.  £rlaDg.  1788.  foJ.  —  F»  Sekiemm, 
oUerv.  ncurol.  Bcrol.  1834.  4.  (lieber  die  Ganglion  der  Krcui-  und  SteissbeiQDeryen.) 
UkrbiMb  4er  Anatond«.  2.  Aufl.  '  41 
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^  J.  JUkertnm^  über  einen  in  der  Meoibrana  interoese«  des  Ontoneheiikels  TerUii- 
taden  Nerren.  mWer'$  Archiv.  1847. 


G)  Vegetatives  Nervensystent 
%.  310.  Ualstheil  des  Sympathicas. 

Der  Halstheil  des  Sympathicus ,  Pars  cervicaUi  n»  tympaOiki^ 
wird  von  drei  Ganglien  iGangÜa  cervicaUä)  und  deren  Yerbiadmigs- 
fltrftngen  zoBammengesetct. 

1.  Das  obere  Halsganglion,  das  grösste  im  Knotenatrange  des 
Sympathicus,  hat  in  der  Regel  eine  längUch-ovale  oder  spindelförmige  Ge- 
stalt, ist  meistens  etwas  platt  gedrückt,  und  variirt  in  seiner  Grösse  and 
Gonflgoration  so  hiofig,  dass  es  die  mannigfaltigsten  Formen,  von  der  ein- 
flidi-cylindrisclien  bis  zur  eckig-verzogenen  Anschwelhmg,  annehmen  kann. 
Seine  Unge  steht  zwischen  4^'^ — 8%  seine  Breite  zwischen  2'^ — S'^,  seine 
Dicke  nicht  über  1 V,^.  Es  liegt  auf  dem  MiuctUus  recius  capitis  ant-  ma- 
far^  vor  den  Querfortsitzen  des  zweiten  bis  vierten  Halswirbels,  hinter  der 
CaroUt  tfUernOy  an  der  inneren  und  vorderen  Seite  des  AI  vagus  und  ky- 
pogtouus  9  an  deren  Scheiden  es  durch  kurzen  Zellstotf  innig  angeschmiegt 
ist«  Die  Aeste»  die  es  aufhinmit  oder  abgiebt,  sind: 

a)  Communicationszweige  zu  den  drei  oder  vier  oberen  Halsnerven 

(sie  gehen  von  der  hinteren  Flache  des  Knotens  ab),  zum  N.  hypsghaitt^ 

GangUon  jugtdare^  Pkxus  nodosus  des  Vagus,  und  zum  Gangikm  pe- 

trosum  des  N.  glono-pharyngeus. 

V)  Geftssäste  zur  CaraiU  interna,  welche  vom  oberen  Ende  des 

Knotens  aufsteigen,  und  im  weiteren  Verlaufe  den  Ptesus  careUcus  H^ 

temus  bilden.  Bu*e  Zahl  steigt  nie  über  zwei. 

c)  Zwei  bis  vier  Kami  pharyngei»  Sie  lösen  sich  von  der  inneren 
Peripherie  des  Knotens  ab^  und  helfen  mit  den  Ranäs  pharyngeii  des 
Glossopharyngeus  und  Vagus,  den  Plexus  pharyngeus  bilden. 

d)  Zwei  bis  acht  zarte  Nervi  moUes^  welche  an  der  Careiis  interna 
bis  zur  Theilungsstelle  der  Carotis  communis  herabsteigen ,  um  in  den 
Plexus  caraticus  ext.  überzugehen. 

e)  Der  ßf.  cardiacus  superior  s*  longus^  langer  Herznerv, 
welcher  vom  unteren  Ende  des  Knotens  entspringt ,  und  an  der  inneren 
Seite  des  Stammes  des  Sympathicus  zum  Herznervengeflecht  herabsteigt. 
Zuweilen  leitet  er  mit  den  Herzistendes  Vagus,  Recurrens,  undPhrenicus, 
Verbindungen  ein.  Er  entspringt  zuweilen  nicht  aus  dem  Knot«i,  sondern 
aus  dem  Stamme  des  Sympathicus ,  verbindet  sich  unstät  mit  Reiserchen 
der  IVerfi  laryngei^  der  Ansa  certricaUs  hypogtossij  und  der  beiden  an- 
deren Halshnoten,  bietet  eine  plexusartige  Verflechtung  seiner  Fasern  mit 
■rinr  weniger  zriilreich  eingestreuten  Ueineren  Knötchen  dar,  und  ist 
selten  auf  beiden  Seiten  gleichmassig  angeordnet 
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/)  Der  VerbindhmgsflCraiigzini  sweilen  HaMoKitai  gekt,  als  die  Fori- 
setSHiig  des  onteren  Knotenendes,  auf  dem  Mu9culus  reOms  eap.  miLma- 
far\n»va  Art.  IkgreoUka  inf.  herab,  liegt  an  der  inneren  and  Unteren 
Seite  des  Vagii;»  und  der  CaroUs  communis^  ond  theill  Adk  ansnaluns- 
weise»  bevor  er  dch  in  das  mittlere  Halsgangtion  einsenkt,  in  iwei 
Zweige«  welche  die  Art.  thyretridea  inf-  gabelförmig  ungeben. 

2.  Das  mittlere  Halsganglion  ist  immer  kleiner  als  das  obere, 
liegt  an  der  inneren  Seite  der  Ari*  ikyreo'cerricaüs,  mid  variirt  in  seiner 
AosbiUhmg  hoch  weit  mehr  als  das  obere.  Es  geht  Verbindungen  mit  dem 
fünften  und  sechsten  Halsnerv,  seltener  mit  dem  Vagus  mid  Phrenicos  ein, 
sendet  graue  Fäden  zum  Plexus  thyreaUeus  infi^  und  den  N»  cantia- 
eus  magmu  s.  tnefUus^  grosser  Herznerv  (rechts  hinter  der i<r/*aiii^ 
nyma^  links  hinter  der  Art.  9ubclagia\  zum  Herznervengeflecht  Sein  Ver- 
bindmigsstrang  zum  dicht  unter  ihm  liegenden  unteren  HalsgangUon  ist  re- 
geloiässig  doppelt.  Zwischen  beiden  geht  die  Art  sutfcloDia  durch ,  welche 
vom  vorderen  Verbindungsstrange  (der  linger  als  der  luntere  ist),  um- 
grÜTen  wird,  wodurch  sie  gleichsam  in  eine  Schlinge  iAtua  VieuaemiOvä 
Kegen  kommt 

3.  Das  untere  Halsgan'glion  liegt  hinter  der  Art.  subetmia, 
xwiachea  dem  Processus  tratugersus  des  siebenten  Halswirbels  und  dem 
Halse  der  ersten  Rqppe.  Es  ist  von  unregelmissig  eckiger  Gestalt  Cdmffiio» 
MieUatunOf  gewohnlich  grösser  als  das  mittlere ,  liegt  aber  etwas  auswirts 
von  ihm,  da  der  weitere  Verlauf  des  Sympathicus  durch  die  Brust,  der  Mit- 
tellinie der  Wirbelsäule  nicht  mehr  so  nahe  li^,  wie  am  Halse«  Es  giebt 
constante  Verbiadnngszweige  zu  dem  siebenten  wnd  achten  Halsnerv  und 
ersten  Brustnerv,  und  wandelbare  zum  Vaipus  ^  Phrenteus^  mti  LBoryn- 
geus  recurrens.  Da  es  mit  der  Art,  m^dMa  m  so  innige  Berührung  kommt^ 
schickt  es  an  alle  aus  diesem  Gefisse  eotspringende  Aeste  graue  ümspin- 
mugsfiden,  welche  Gefledite  biUen.  Sein  wichtigster  Ast  ist  der  A  cor- 
dkieus  par  tms  s.  Inferior  zun  Herznervengeflecht,  welcher  sich  häufig  mit 
dam  N*  enräiacus  metUus  zu  Einem  Stamme  —  den  A'  eardiaems  erassus 
—  vereinigt  Sein  Veitindungsstrang  mit  dem  ersten  Brustknoten  ist  sehr 
kurz  um!  fehlt  häufig,  wodurch  beide  Ganglien  in  eme  einzige  gangliöse 
■aase' verschmelzen. 

Dm  16r  die  Ganglien  def  Brast,  Baaeh-  «id  BeAentheiit  des  Sjmpafiriffw  gel- 
tendi  Geeets,  dim  jedem  ArMie«  jaterwerteSrak  tin  •ymfiathifrhfT  Inotenentykfct, 
litfQrdenflaletheil,  woinfSZwiidieswirteBödiernardfdGaBgMa  kommen,  ucht 
anwMdb«.  Die  Gültigkeit  dee  GcoeCief  wird  nur  daducb  cungermamen  aofrecfat  ge- 
hattei^  dam  das  ffeijWrw  eerwiamle  mumm  tk  eine  VerKhamlnng  foo  vier,  das 

mtmnm  ei  (\ß ak  eine  VfJwJfiMing  von  swei  OmgUis  eerwiemUStu  betacblel 

werden  kann.  Zuweilen  weideo  zwischen  den  drei  eooetanicn  HaMknoten  nodi  Zwi- 
lehenkaoldHn  cingnehoben  (Cm§l$m  imunmMs  «.  Iigrritoie),  welche  durch  dai 
Ivftdkn  eines  nefmalea  HakknoCaae  enMehen,  und  ein  Kw^r^^T"''''^^^  -^  *»  nr  f  er- 
dm  GangK«  aiif  dfe  crfNderiehe  ZaU  efaii«  Dia  am  enku  Hakknolen  otos 

te  iiiiiifi  fcedingü  laberam  Form 
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haben  dieselbe  Bedeutung.  Da  jeder  RuckeDmarkfloenr  mit  dem  ocMraspoDdireoden 
Ganglion  des  Sympalhicus  eine  Verbindung  eingeben  muss,  so  muss  der  erste  Hab- 
knoten,  der  als  Verschmelzung  von  mehreren  llal^anglien  erscheint  (wodurch  seine 
absolute  und  relative  Grösse  erklärlich  wird)  mit  den  4  oberen  Nervi$  cermuähiu, 
der  mittlere  mit  dem  5.  und  6. ,  und  der  untere  mit  dem  7.  und  8.  Nervus  cervicaik 
anastomosiren.  Sind  Ganglia  intermedni  vorhanden,  so  verbinden  sie  sich  jedesmal 
mit  dem  nächsten  Nervus  cervicaNt,  wodurch  auf  die  normalen  Halsganglien  weniger 
Anastomosen  mit  den  Röckenmarksnerven  kommen  werden. 

J.  C.  Neubauer  y  dcscriptio  anat.  nervomm  cardiaoorum.  Prancof.  177t.  4.  ~ 
H.  A.  Wrüberg,  de  nervis  arterias  venasque  comitantibuSy  in  GommeoL  GotL  1890. 
—  A,  Searpa^  tab.  neurol.  Ticini.  1794.  fol. 

§.  311.  Brusttheil  des  Sympathicus. 

Der  Brusttheil  des  Sympathicus,  Pars  thoracica  n.  sympaüuci^ 
liegt  vor  den  Querfortsätzen  der  Brustwirbel  und  den  Rippenhälsen,  und  be> 
steht  aus  eilf  Ganglien  (Gan^Ua  thoracica)  ^^  welche  an  den  oberen  Rippen 
zwischen  den  Capiiulis  costarwn,  an  den  tuiteren  nach  aussen  von  diesen 
liegen ,  vom  ersten  bis  zum  sechsten  an  Grösse  ab-,  dann  bis  zum  eSfien 
wieder  zunehmen,  eine  flache^  eckige,  häufig  dreiseitige  Gestalt  Mien, 
durchwegs  kleiner  als  die  Halsknoten  sind ,  und  durch  einfache  oder  G)e* 
sonders  an  den  oberen  Knoten)  doppelte  Verbindungsstränge  unter  sich  und 
mit  den  be^effenden  Nervis  intercostaiibus  zusammenhängen.  Die  ganze 
'Gangtienkette  des  Bruststranges  ist  von  der  Pleura  ct^stalis  bedeckt,  und 
liegt  somit  ausserhalb  des  hinteren  Mittelfellraums.  Vom  letzten  Brustkno- 
ten wendet  sich  der  Stamm  des  Sympathicus,  nachdem  er  den  äusseren 
Schenkeides  Lendentheils  des  Zwerchfells  durchbrochen  Coder  zwischen  dem 
äusseren  imd  mittleren  Schenkel  desselben  durchgegangen  ist),  etwas  nach  ein- 
wärts, nähert  sich  im  Pars  iumöa/is  der  Hittellinie  der  Wirbelsäule  wie- 
der (wie  am  Halstheile)»  wodiu*ch  der  Brusttheil  des  Sympathicus  als 
eine  nach  aussen  gerichtete  Au^beugung  des  ganzen  Sympathicusstranges 
erscheint.  Aus  den  5 — 6  oberen  Brustganglien  entstehen  1.  peripherische 
Nervenstrahlungen ,  welche  die  in  der  Brusthöhle  vorkommenden  Geflechte 
(^Plexus  carriiacus ,  aarticus^  Inronchialis  ^  pulmonalis^  aesophageus) 
verstärken,  2.  nicht  immer  deutliche  Verbindungsfaden  gleicher  Kno^n  der 
rechten  und  linken  Seite,  welche  über  die  vordere  Fläche  der  Wirbelkörper 
quer  weglaufen  sollen  iKrause)^  3.  aus  dem  ersten  Brustknoten  nicht  ganz 
selten  ein  durch  seine  Starke  ausgezeichneter  A.  cardiacus  imus.  Die  un- 
teren Brustknoten  schicken  ihre  peripherischen  Zweige  (JV.  splanchnicO  nicht 
zu  den  Geflechten  der  Brusthöhle ,  sondern  zu  jenen  der  Bauchhöhle.  Der 
Nervus  splanclifUcus  mßfar  bezieht  seine  Fasern  aus  dem  sechsten  bis  neun- 
ten Brustknoten  (sehr  oft  auch  aus  dem  fünften).  Sein  Stamm  geht  nach  ein- 
und  abwärts,  \mh  vor  den  Vasis  intercostaiibus  im  hinteren  Mittelfelfaraume 
herab,  dringt  zwischen  dem  mittleren  und  inneren  Schenkel  der  Pars  Ivm* 
öalis  (Uaphragmatis  (selten  durch  den  Hiatus  aorOcus)  in  die  Banddiöhle, 
und  verliert  sich  im  Plewus  coeliacus.  Der  Nervus  sphmchsUcusmimr  sam- 
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mell  seine  Elemente  aus  dem  zehnten  und  eilften  Brustknoten,  ver- 
lauA  wie  der  major ,  und  senkt  sich  mit  einem  kleineren  Faserzuge  in  den 
Plexus  coeliacus^  mit  einem  ansehnlicheren  OV.  renalis  posterior  s.  supe- 
rior)  in  das  Nierennervengeflecht  ein. 

Nach  Ludwig  (Scriptorcs  iieurol.  min.  Vol.  III.  pag  10.)  und  Wrisberg  (Gomment. 
Vol.  I.  pag.  261.)  schickt  das  Hcrzncrvcogcflccht  in  seltenen  Fallen  einen  Faseranthcil 
als  N,  gßiimehiems  tuprtmus  zum  Plexus  eoeliactiSy  welcher  durch  Faden  des  Vagus 
und  einiger  oberer  Brustknoten  verstärkt  wird.  —  Das  Ganglion  thomeiatm  priiman 
geht  zuweilen  mit  dem  seeundum  eine  mehr  weniger  completo  Verschmelzung  ein.  — 
//.  Reitttu,  über  den  Zusammenhang  der  Pars  thoracica  nervi  sympath.  mit  den  Wur- 
zeln der  Spinalnerven,  in  Meckets  Archiv.  1832.  —  J.  J.  Huber,  de  nervo  intercosl. 
etc.  Gott.  1744.  4. 

$•  312.  Lendentheil  und  Kreuzbeintheil  des  Sympathieus. 

Der  Lenden-Kreuzbeintheil  des  Sympathicus^  Pars  Imtibo-sa- 
cruUs  fh  sytnpalAicif  besteht  aus  fünf  Lendenknoten  Ctianglia  luMbalia\ 
eben  so  vielen  Kreuzbeinknoten  (.Ganglia  sacralia)^  und  den  sie  zu  einer 
coDtinuiriichen  Kette  vereinigenden  Zvyischensträngen. 

Die  fünfL  endenknoten  liegen  rechts  hinter  der  Vena  cava^  links 
hinter  und 'neben  der  Aoria  abdominalis^  am  inneren  Rande  des  Psoas  ma" 
Jar^  sind  kleiner  als  die  Brustknoten ,  und  hängen  mit  den  Hertis  Iwnbali- 
bus  durch  lange,  oft  doppelte  Verbindungsfäden  zusammen,  welche  die  Ur- 
«prünge  des  Psoas  major  durchbohren.  Sie  schicken  peripherische  Strah- 
lungen zu  den  Geflechten  der  Bauchhöhle  ^Plexus  renaliSy  spertnaiicusy 
aoriicus  und  Itypogastricus  sup>,  —  ausnahmsweise  der  erste  und  zweite 
Lendenknoten,  auch  zum  Plexus  mesentericus  sup.'). 

Die  fünf  Kreuzbeinknoten  (zuweilen  niur  vier)  nehmen  nach  un- 
ten an  Grösse  zusehends  ab,  und  bilden  durch  ihre  Verbindungsstrange  unter 
einander  eine  am  inneren  Umfange  der  ForanUna  sacralia  herablaofende 
Reihe,  welche  mit  der  der  anderen  Seite  an  der  coocaven  Fläche  des  Kreuz- 
beins nach  unten  convergirt,  bis  beide  am  Steissbein  in  einen  unpaaren  klei- 
nen Knoten  —  Ganglkm  coccygewn  Hnpar  s.  IfoAler^— übergehen.  Die 
Kreuzbeinknoten  senden,  nebst  den  Verbindungszweigen  zu  den  Aercis  sa- 
crmUbus  und  den  Communicationsfaden  der  rechten  und  linken  Ganglienreihe, 
noch  Aeste  zum  Plexus  liypogastricus  inf.^  —  der  Steissbeinknoten  anch 
»im  Plexus  coccygeus* 

Es  ereignet  sich  nicht  selten ,  dass  das  (kuglion  eoeeggeum  fehlt ,  und  durch  eine 
plexusartige  oder  einfach  schUngenförmige  Verbindung  der  unteren  Enden  des  Sym- 
pathicus  (Arcus  nervasus* sacrtdis)  ersetzt  wird.  ~  Die  Verbindungsfaden  zu  den 
Ruckmmarksnerven  sind  am  Lcndcn-Kreuzbeintheil  des  Sympathicus  häuüg  doppelt» 
treten  nicht  immer  von  den  Knoten,  sondern  auch  vom  Stamme  ab,  an  welchem  zu- 
weilen acoessorische  Ganglien  beobachtet  werden.  Verschmelzung  einzckier  Ganglien 
n  einer  länglichen  Intumesocnz  kommt  nicht  selten  und  zwar  oAer  einseitig  als  sym 
nelriscb  vor.  Am  Krcuzheantbeile  hegen  d;e  Gmgäa  sacrküa  dicht  an  den  Stammen 
der  durch  die  Foramma  .mamtin  mueriora  hervorkommenden  Kceuznenren  an«    Die 
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f  «InndiiDgslidBii  dar  KreuiknoteB  einer  Seile  sindl  larlary  als  m  hgmd 
reo  Segmente  des 


§.  313.  Geflechte  des  Symiatbiciis. 

Die  im  Hak-,  Brust-  und  Bauchtheil  des  sympadiiscliei  Nenrenitni- 
ges  beschriebenen  Knoten,  welche  deshalb  nach  Strangknotea  des  Sfm- 
paUiiciis  genapnt  werden,  senden,  wie  schon  im  Vorausgegangenen  beneifct 
wurde,  Strahlungen  lu  den  die  grossen  GeKsse  umstrickemleB  Henrenge- 
flechten,  Plexui^  welche  wieder  aus  GangUen  und  deren  peripherisch  yer- 
laufenden  Ramificationen  bestehen.  Die  Plexus  sind  keine  einfachen  Eneug- 
nisse  der  Strahlungen  der  Strangknoten,  indem  an  der  Bildung  mehrerer 
derselben  die  Gehirn-  und  Rückenmarksnerven  entschiedenen  Antheil  haben. 
Die  in  den  Plexus  vorkommenden  Knoten  sind  selbst  wieder  als  Centra  an- 
zunehmen, in  welchen  neue  Fasern  entstehen,  welche  sich  den  von  den 
Strangknoten  herbeikommenden  Fasern  assocüren.  Diese  Hultiplication  der 
Fasern  in  den  Knoten  der  Geflechte  ist  um  so  nothwendiger  anxundunen,  da 
die  peripherischen  Verastlungen  der  Plexus  zu  zahlreidi  sind ,  um  dch  anf 
die  Wurzeln  des  Sympathicus  aus  den  Rflckenmarksnerven ,  oder  auf  die 
Strahlungen  der  Strangknoten  zu  den  Ganglien  der  Geflechte  redadren  zi 
lassen.  Es  mus«  in  dieser  Beziehung  jedes  Ganglion  sich  wie  ein  unter- 
geordnetes Gehirn  verhalten,  welches  neue  Nervenelemente  entwiiAelt, 
und  den  von  anderen  Entwicklungsslellen  abstammenden  coordinirt. 

Die  vom  enlea  HaJsknoteo  enlspringendeo,  mit  der  Cmoü»  kniema  in  die  Sehi- 
deUiohle  eindriDgenden  grauen  Nenren,  so  wie  deren  weitere  Ramificationen  and 
Verbindungen  mit  den  Ganglien ,  welche  ao  den  Stammen  oder  Aesten  der  Gehini- 
nerven  vorkonunen»  werden  auch  als  Kopftbeil  des  N,  w^wipatkiau  luaammengelurt. 
Da  jedoch  der  Hals-,  Brust-  und  Lenden-Kreustheil  des  Sympathicus  eine  gewisse 
Oebereinstimmung  in  der  Lagerung  und  Verbindung  ihrer  Ganglien  darbieten,  weleiie 
für  den  Kopflheii  schwieriger  nachzuweisen  ist,  so  glaubte  ich  dem  Bedurfhisse  des 
AnlSngers  besser  lu  entsprechen,  wenn  ich  die  den  Kopftbeil  des  Sympathicus  büdea- 
den  Ganglien  und  Veristhingen  derselben  in  die  Kategorie  der  Geflechte  slelie. 

$.  314.  Kopfgefleehte  des  Sympattiieus. 

Sie  sind  der  Piesus  caroücui  esiemus  ei  iniermu^  und  der  PkmuB 

1.  Plexus  caroUctu  internus. 

Das  obere  spitzige  Ende  des  ersten  Halsknoten  verlängert  sich  in  einen 
ziemlich  ansehnlichen ,  grauen ,  etwas  platten  Strang ,  welcher  mit  der  Ca- 
rotis interna  in  den  Cänatis  caraUctu  eindringt, 'früher  noch  Verbindungs- 
faden zum  Ganglion  petrosum  des  Glossopharyngeus,  und  zum  Gangtim 
jugulare  des  Vagus  sendet,  und  sich  im  Kanäle  in  zwei  Aeste  theilt,  welche 
durch  fortgesetzte  Theilung  und  wiederholte  Vereinigung  ein  Geflecht  an 
diese  Schlagader  bilden,  welches  sie  fortan  begleitet,  iumI  dessen  Fiden 
sich  über  die  Theilung  der  Camtis  interna  hinaus  Ms  lur  Ari* 
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SißtM  und  Art.  corporis  catloii  verfolgen  lassen ,  wo  sie ,  ihrer  Fenibeit 
wegen ,  aufboren  ein  Gegenstand  anatomischer  Präparation  zu  sein.  Im  St^ 
mus  catamoius y  welchen  die  Carotis  interna  durchdringt,  findet  sich  an 
der  äusseren  Seite  derselben  ein  sternförmiges ,  zuweilen  durch  ein  engma- 
schiges Geflecht  ersetztes  Knötchen  dem  Plexus  caroticus  eingewebt  ^  wel- 
dies  GanffHon  cacemosum  s.  carotUmm  genannt  wird.  Aus  dem  Plexus 
caroticus  internus  treten  von  unten  nach  oben  folgende  Aeste  hervor: 

d)  TAt  Nervi  carotico'tyf npanici  ^  zwei  an  der  Zahl,  ein  superior  und 
infiartor^  beide  sehr  dünn.  Der  inferior  geht  durch  ein  Löcheldien  in  der 
hinteren  Wand  des  Canalis  caroticus  in  die  Paukenhöhle  zum  Plexus  tym- . 
panicus;  der  superior  geht  an  der  inneren  Hfindung  des  Canalis  caroticus 
durch  ein  zwischen  diesem  und  der  Pars  ossea  tubae  EustacAü  ausgegrabe- 
nes Kanalchen  ebenfalls  zum  Plexus  tytnpanicus  der  Paukenhöhle.  CEr  wird 
auch  als  iV.  petrosus  profundus  minor  beschriebenO 

S)  Ein  Terbindungsast  zum  Ganglion  spheno-palatinum.  Er  wurde 
bei  der  Beschreibung  dieses  Knotens  als  N.  petrosus  profundus  bereits  ab- 
gehandelt. Bezeichnet  man  den  A.  carotico4yfnpanicus  als  N.  petrosus  pro- 
fundus minor ,  so  muss  V)  als  nu^for  gelten. 

c)  Mehrere  feine  Verbindungsfäden  zmn  Ganglion  Gasseri  ^  welche  die 
äussere  Wand  des  Sinus  eaternosus  durchbohren ,  um  in  die  innere  Flache 
des  Knotens  einzudringen.  Einer  oder  mehrere  dieser  Fäden  gehen  am  Gan- 
glion vori>ei  nach  hinten  zum  Tentorium  cerebelliCArnold^  VarrentrappX 

d)  Zwei  bis  drei  Fäden  zum  N.  abducens ,  wo  er  die  Carotis  interna 
im  Sinus  cavernosus  kreuzt.  Einer  von  ihnen  ist  besonders  stark  9  und  galt 
früher,  als  man  nur  zwei  Wurzeln  des  Sympathicus  aus  den  Gehirnnerven 
ableitete,  als  Eine  derselben.  G)ie  andere  war  der  N.  petrosus  profimdus*} 

e)  Die  Badix  sympathica  des  Ciliarknoten ,  bereits  erwähnt,  S.  297. 

f)  Verbindungszweige  zum  Gehirnanhang,  welcher ,  da  er  unpaar  ist, 
sich  zum  Kopftheil  des  Sympathicus  wie  das  Ganglion  coccggeum  zum  Len- 
den-Kreuztheil  verhält,  und  die  obere  Vereinigungsstelle  beider  Sympathici 
repräsentirt. 

^)  Gefkssnerven  für  die  aus  der  Carotis  int.  entsprungene  Art*  oph- 
thalmica^  welche  mit  haarfeinen  Zweigen  des  N>  naso-^iUaris  und  den  in- 
neren Nervis  cUiaribus  den  Plexus  opht/üUndcus  zusammensetzen  ,  aus 
welchem»  wie  allgemein  angenommen  wird,  ein  winziges  Fädchen  mit  der 
Art.  centralis  retinae  in  den  Sehnerven  eintreten  soll.  Es  ist  jedoch  weder 
durdi  mikroskopische  Untersuchung  noch  durch  wirkliche  Darlegung  be- 
wiesen, dass  es  zur  Faserschicht  der  Retina  gelange,  und  scheint  iberhaupt 
mehr  apriorisch  als  factisch  zu  existiren ,  indem  man  leicht  der  Annahme 
sich  hingiebt,  dass  ein  die  Art.  opAthatmica  umstrickendes  Geflecht  jedem 
Aste  und  Aestchen  derselben,  somit  auch  det  Art.  ceniralis^  emen  Fa- 
den mitgebe. 

Da  die  veo  dem  Pksiu  emoUau  ku.  abgegebenen  Aeste  in  ferachiedensn  lodi- 
viduio  faaoa  verschiedenen  Entwicklungsgrad  leigen,  imdl  ihrer  abseluieo  Feinheit 
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wegen^  zu  den  schwierigen  Objecten  der  Neurotomie  gehören,  so  wurden  hier  nur 
jene  Aeste  angegeben,  welche  bei  einiger  Gewandtheit  und  Ortskonniuiss.  leicht  lof- 
sufinden  sind. 

Schwieriger  aufzuünden  und  oft  nicht  nachweisbar  sind  die  Fäden  zum  N,  opUeut^ 
oaUamotorhu  und  patketkut,  zur  Fibro-cariikigo  btisäaru,  zur  Schleimhaut  des  Keil 
beinsinus  (welche  die  Seitenwand  des  Keilbeiukörpers  durchbohren),  zum  Periost  der 
FUnum  orMlaUs  sui». ,  und  die  von  Valentin  (Sämmerring* s  Nervenlehrc.  pag.  63S  and 
6S4.)  alsittffjs  MpHenoidaiia  molHa  bescliriebcnen  Qetlechto. — Mit  Hilfe  des  Mikroskops 
lassen  sich  an  den  kleineren  Verzweigungen  der  An,  earoHs  imt.  und  ihrer  primitiven 
Aeste  sympathische  Nervenfasern  erkennen.  Ich  besitze  ein  Präparat,  wo  der  die  Aru 
corporis  coltosj  begleitende  Zug  sympathischer  Fasern  mit  kleinen,  fast  mikroskopischen 
Knötchen  eingesprengt  erscheint,  und  ein  au  der  Anastomose  beider  Balkenarterien 
querlaufender  Faden  die  recht-  und  linkscitigen  Geflechte  in  Verbindung  bringt 

2.  Plexus  caroUcus  estemus. 

Dieses  Geflecht  kommt  durch  die  Verkettung  der  vom  ersten  Halskno- 
ten  des  Sympathicos  entsprungenen  iVetri  tnolies  zu  Stande^  welche  an  der 
Carotis  interna  bis  zur  Theilungsstelle  der  cotmnunis  herabsteigen ,  in  der 
Gabel  der  Theilung  öfters  das  kleine  Ganglion  intercaroticum  bilden ,  und 
dann  mit  der  Carotis  externa  aufsteigen,  um  alle  ihre  Verastlungen  zu  be- 
gleiten. Ist  die  Succession  der  Zweige  der  Carotis  externa  bekannt  (siehe 
die  Verästlungen  der  Carotis,  S.  326),  so  bedürfen  die  Strahlungen  des 
Plexus  caroOcus  externus  nur  nominelle  Erwähnung.  Sie  sind:  der  Ple- 
xus tJtyreoideus  super ior^  linguaiis^  maxillaris  ext, ,  pharyngeus^  occi- 
pitaUSi  auricularis  post.^  maxillaris  int.^  und  tetnporaUs.  Die  Gehhu- 
nerven,  welche  in  der  Nachbarschaft  dieser  Geflechte  verlaufen»  verstärken 
sie  durch  HiUszweige.  —  In  den  Fortsetzungen  des  Plexus  caroticus  ext- 
kommen  wandelbare  Knötchen  (Schaltknoten,  GangUa  intercalaria) 
vor,  welche,  nach  der  Gegend,  wo  sie  liegen,  oder  dem  Organe,  welchem 
sie  angehören,  verschiedene  Namen  erhalten:  Ganglion  pliaryngevm^ 
(Mayer)  —  temporale  (Faesebeck)  —  intercaroticum ,  etc. 

Trefien  diese  Geflechte  auf  Ganglien,  welche  den  Gehimnerven  angehö- 
ren (^Ganglion  subnuixiUare^  oticum^  etcO,  so  verbinden  sie  sich  mit  ihnen 
durch  Fäden,  so  dass  jedes  Kopfganglion  auf  diese  Weise  mit  dem  Sympa- 
thicus  mittelbar  verbrüdert  wird. 

Das  Veriolgcn  der  Gefassgeflochto  und  Auffinden  der  Ganglion  wird  wesentlich 
erleichtert,  wenn  eine  Injoction  der  Gcfassc  mit  erstarrenden  Massen  vorausgeschickt 
wird.  Dnter  den  älteren  Nervenpräparaten  der  Prager  Sammlung  (von  Prof.  BocMtütk 
und  l*rosector  Oruber)  finden  sich  zwei  schöne  Fälle  von  Schaltknoten ,  der  eine  am 
Orsprunge  der  Art.  harpngea,  der  zweite  an  jenem  der  Art.  mnxiOmris  im,  —  Siebe 
femer  H,  Hom,  reperta  quaedam  circa  nervi  sympath.  anatomiam.  Wirceb.  1840.  4. 

8.  Plexus  tytnpankus. 

Dieses  kleine  Geflecht  befindet  sich  am  Boden  und  an  dem  vorderen 
Theile  der  inneren  Paukenhöhlenwand.  Es  ist  nicht  an  den  Verlauf  einer  Ar- 
terie gebunden,  sondern  liegt  theils  frei,  tlieils  in  Furchen  der  knöchernen 
Paukenwand  eingesenkt.  Die  Fäden,  welche  zu  seiner  Zosammensetzung 
beitragen,  sind:  ä)  der  Nervus  JacobstmU  (vom  Ganglion  peltotum  i» 
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Glo68opharyDgeu8) ,  6)  der  in  die  Pauke  von  oben  eindringende  Ast  des 
iV.  peirosua  9uperflckUi9  minor ^  and  c)  die  beiden  Nervi  caroUcO'iympa' 
nid.  Das  Geflecht  versorgt  die  Schleimhaut  der  Paukenhöhle,  der  CeUulae 
nmiMdeae^  und  der  TiAa  Eust^wläL  Valentin  hat  im  N.  Jacobeanü  eine 
gangliöse  spindelförmige  Anschwellung  aufgefunden. 

Siehe  Bend%y  diss.  de  auastomosi  Jacobsonii  et  ganglio  Araoldi.  Uafo.  1833,  und 
die  bei  den  Gapglien  des  Quintus  $.  207  angegebene  Literatur. 

$.  315.  Halsgetlechte  des  Sympathicus. 

Die  Halsgeflechte  umgeben  die  in  den  Weichtheilen  des  Halses  sich 
verzweigenden  Arterien.  Nebst  dem  Plexus  pharyngeus  und  thyreoideus 
superiar^  welche  aus  dem  Plexus  caroUcus  exiernus  und  somit  aus  dem 
GangNofi  cervicale  prtnmm  stammten,  gehören  hieher: 

a)  Der  schwache  Plexus  iaryngeus^  theils  durch  eine  Fortsetzung 
des  Plexus  thyreoideus  superior ,  theils  durch  Zweige  der  Laryngealasle 
des  Vagus  gebildet. 

S)  Der  Plexus  thyreoideus  inferior  y  durch  Aeste  des  mittleren  und 
unteren  Halsknotens  zusanunengesetzt.  Wandelbare  Knötchen  (von  An- 
tlersch  zuerst  beobachtet)  kommen  nicht  selten  in  ihm  vor. 

c)  Der  Plexus  vertebralis  dringt  mit  der  Art*  vertebralis  in  den  Wir- 
beischlagaderkanal  ein.  Er  bildet  sich  aus  aufsteigenden  Aesjen  des  letzten 
Hals-  und  ersten  Brustknotens,  und  ist  viel  zu  stark,  als  dass  er  blos  die 
Bedeutung  eines  Gefassgeflechtes  trüge.  Die  zahbreichen  und  starken  Ana- 
stomosen, welche  er  mit  4  —  6  unteren  Halsnerven  eingeht,  lassen  ihn  viel- 
mehr als  eine  Nervenbahn  betrachten,  durch  welche  Spinalnervenfasern 
dem  Brusttheil  des  Sympathicus  zugeführt  werden. 

Gangliöse  AnschwcHuiigcn  koouncn  an  der  Verbindungsstelle  des  PlexuM  vertebraiit 
mit  dem  7.  und  8.  Ualsnerven  vor.  —  Die  Stärke  des  Plexus  vertebralis,  seine  regel- 
mässige Verbindung  mit  den  Ualsnerven ,  und  der  Dmstand ,  dass  bei  gewissen  Tbie- 
ren  der  freie  llalstbeil  des  Sympathicus  fehlt ,  während  der  Hextu  tertebräUs  in  nam- 
baflor  Entwicklung  vorhanden  ist,  lassen  ihn  als  tiefen  Ualstheii  des  Sympa- 
thicus bezeichnen. 

S*  316.  Brustgefleehte  des  Sympathicus. 

Die  Brustgeflechte  gehören  theils  dem  Gefasssystem  (Plexus  cardia- 
cus  und  aarticfis\  theils  den  Lungen  und  der  Speiseröhre  an  (Plexus  pul- 
nwmUis  und  oesaphageus)- 

Der  Plexus  cardiacus  erstreckt  sich  vom  aubteigenden  Theile  des  Aor- 
tenbogens bis  zur  Basis  des  Herzens  herab  9  und  wird  aus  dem  N.  cardia- 
cus superior y  niedius  et  inferknr^  so  wie  aus  den  RanU  cardiaci  des  AI 
iarytigeus  recurrens^  hypoylassusj  mgus^  und  der  obersten  Brustkno- 
ten  gebildet.  Er  umgiebt  die  Wurzel  und  einen  Theil  des  Bogens  der  Aorta, 
und  enthtil  am  coneaven  Rande  dee  Aortenbogens » U^er  der.TheiliqgssteUe 
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der  ArU  pubrnmaUa^  ein  einfache«  oder  doppeltes  Ganglion  (im  letaterfn 
Falle  ist  das  rechte  bedeutend  grösser  als  das  linke,  was  mit  dem  Vorkom- 
men der  Arl>  inn&mbuUa  auf  der  reckten  Seite  zusammenmdiaagen  scheint), 
welches  sehr  weich,  unregelmüssig  eckig,  oder  oblong,  und  1'^'  —  ff*'  lang 
ist,  und  gewöhnlich  Gan§Ufm  carMacum  Wrübergü  #•  magnMtn  genannt 
wird,  da  ausnahmsweise  auch  kleinere  nebenbei  vorkommen.  Das  Herz- 
nervengeflecht  sendet  Zweige  an  die  primitiven  Aeste  des  Aortenbogens, 
an  die  Art*  pulmonalis ,  die  Hohl-  und  Lungenvenen ,  und  schickt  mit  den 
Arieriis  coronarÜM  des  Herzens  Verlfingerungen  zur  Uerzenssubstanz  (Plt- 
XUS  coronarhii  cordi»  ant.  ei  posi*^ ,  welche  nach  Bemak  kleine,  fast  mi- 
kroskopische Knötchen  enthalten.  Die  vor  wenig  Jahren  häuf  g  besprochene 
Frage,  ob  die  Zweige  der  Piexui  coranarU  blos  den  Gewissen  angehörten, 
oder  auch  der  Muskelsubstanz  des  Herzens,  hat  gar  keinen  Sinn. 

Der  Plexus  aorOcus  geht  theils  aus  dem  cartUacus^  theils  aus  des 
Strahhmgen  der  obersten  Brustknoten  hervor ,  und  begleitet  die  Aorta  bii 
in  die  Bauchhöhle. 

Der  Plexus  oesaphageus  und  pultfumalis  gehören  vorzugsweise  dem 
Bmsttheile  des  Vagus  an,  und  erhalten  nur  wenige  sympathische  Fiden  ans 
den  Herz-  und  Aortengeflechten,  und  den  oberen  Brustganglien. 

$.  317.  Bauch-  und  Beckengeflechte  des  Sympalhicus. 

Die  Geflechte  der  Bauch-  und  Beckenhöhle  gehteen  dem  Stamme  und 
den  Verzweigungen  der  Bauchaorta  an.  Kein  Gehimnerv  wird  zu  ihrer  Bil- 
dung verwendet,  wenigstens  ist  der  Antheil  des  Vagus  am  Plexus  coeUtKus 
ein  sehr  untergeordneter.  Sie  sind  im  Allgemeinen  dicht  genetzt,  und  scUies- 
sen  zahlreiche  Ganglien  ein.  Man  unterscheidet  folgende : 

a)  Plexus  coeliacus.  Er  ist  das  grösste  und  reichste  Geflecht  des  Sym- 
patfaicus ,  und  wird  durch  beide  A^ervi  splanchfUd^  durch  die  Forlsetzung 
des  Plexus  aarticus  ihoracicus^  einen  kleinen  Antheil  des  Plexus  gasbricms 
posleriar  (vom  Vagus),  und  von  Fiden  der  zwei  oberen  Lendenknoten  des 
Sympathicus  gebildet.  Er  liegt  auf  der  vorderen  Aortenwand ,  dicht  unter 
und  vor  dem  Hiaius  aorUcus ,  umgiebt  die  Art.  coeUaca ,  ist  somit  unpaar, 
liegt  jedoch  nicht  ganz  symmetrisch,  indem  seine  Ausdehnung  nach  rechts, 
die  nach  links  überwiegt.  Die  vielbche  Kreuzung  und  Verkettung  seiner 
Elemente  und  die  strahlige  Richtung  seiner  Ausläufer  rechtfertigt  die  altere 
Benennung:  Plexus  solaris^  Sonnengeflecht.  Unter  den  gangliösea 
Anschwellungen,  die  er  enthält»  und  deren  Grösse  vom  Centnun  des  Ge- 
flechtes gegen  die  Peripherie  desselben  abninunt,  zekimen  sich  zwei  Anhin- 
fimgen  von  Ganglienmasse  aus ,  welche  an  der  Vorderfläche  der  Lenden- 
schenkel des  Zwerchfells  liegen,  eine  halbmondförmige,  mit  vielen  Höckern 
und  geschwänzten  Anhängseln  versehene  Gestalt  besitzen,  ihre  Ckmcavitäten 
einander  zukehren,  und  wohl  auch  durch  einseitige  oder  beiderseitige  Ver- 
schHMlzang  ihrer  Homer  eine  Hufeisen*  oder  Ringgestalt  annehmen.  Sie 
aind,  memi  sie  gelrenni  bleiben,  als  Ganflta  eontfaM»  smuUmtartih  «Mb- 
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mtmuHa  tmurtma^  —  wesn  sie  lu  Einer  Maiee  verechmelsen,  ab  GamgUom  $0- 
lm€y  dtreörum  Mkumbyak  9.  CnUrum nenasum  WUUU bekanal. 
Der  Plexus  caettacui  sendet  folgende  Strahlnngen  ans : 

a)  den  paarigen  Plexus  dkq)kragfnaUcui^  welcher  mil  den  Arierüs 
pkretUcU  inferioribus  zum  Zwerchfell  geht, 

ß)  den  Plexus  caronarius  venlricutt  superiatf  welcher  mit  der  ArL 
conmmia  vetUrlcuU  sinlslra  zum  kleinen  If agenbogen  hiniidit , 

y)  den  Plexus  hepaUcus  y  welcher  die  Arl.  kepfUka  umgebend^  zur 
Lebar  oid  deren  Zugehör  tritt,  zum  Pancreas  und  Duodenum  Zweige 
gitbi,  Oid  zur  unteren  Kranzschlagader  des  Magens  den  Nexus  carsna- 
rkis  veuMcuU  Infaimr  ausschickt. 

^  den  Plexus  lienaUs  9  für  die  Milz  und  den  Fundus  veniricuU» 
ä)  Plexus  mesenleticus  sup.  Er  ist  unpaar  und  theils  eine  Fortsetzung 
des  Plexus  coeliacus,  theils  des  Plexus  amrUcus  abilafiU$uUls ,  enthalt  weit 
weniger  und  kleinere  Knötchen,  als  der  PI.  coeliacus  ^  und  verbreitet  sich 
mit  der  Art*  tnesenterica  superiary  an  deren  Verlauf  er  gebunden  ist,  am 
Dänndarm  und  Dickdarm  (mit  Ausnahme  Aw  Rectum  unACoUrndescendens). 

c)  Plexus  renales.  Sie  sind  paarig,  ganglienarm,  aus  Contingenten 
das  Plexus  mesentericus  sup.  und  aorlicus  zusauunengesetzt^  umspinnen 
die  Arteriae  renales,  und  schicken  einen  Antheil  zur  Oberniere  (Plexus  supra- 
renalis)^  welcher  mit  dem  Plexus  phrenicus  und  coeliacus  anastomosirt. 

d)  Plexus  spermatici.  Sie  begleiten  die  Art.  spermalica  interna  auf 
ihrem  langen  Laufe  zum  Hoden  (Eierstock  bei  Weibern) ,  entspringen  aus 
den  Plexus  aorlicus  und  renalis,  und  enthalten  Faden  vom  N*  sperma- 
Ucms  exiemus  (aus  dem  N.  genUo  -  cruralis  vom  Plexus  hmubatU)  ein- 
gaati  eMI. 

tf)  Plexus  mesentericus  infiriar.  Unpaar,  versieht  das  Colon  deS' 
cendens  und  das  Reciumy  letzteres  mit  den  sogenannten  Kertris  haemar^ 
rkoUaÜbus  superioribus  (der  medius  und  infirior  wurden  vom  Plexus 
pudendalis  abgegeben). 

/)  Plexus  aorlicus  abdominalis.  Er  zieht  mit  weiten  Maschen  und 
Schlingen  an  der  Bauchaorta  herab,  hangt  mit  allen  vorausgegangenen 
Gdlechten  zusammen,  bezieht  seine  Elemente  vorzugsweise  aus  den  Gan- 
§Uls  btmbaUbus  des  Sympathicus,  und  geht  in  den  Plexus  hypogastricus 
euperier  über,  welcher  in  der  Gabel  der  Aortentheihing  liegt,  und  die  Vasa 
lUaea  communia  mit  Zweigen  betheilt.  In  der  kleinen  Beckenhöhle  zerfallt 
er  in  die  beiden 

^)  Plexus  hffpogastrici  inferiores,  welche  an  den  Seiten  des  Mast- 
darms liegen,  durch  Faden  der  GangUa  sacraUa  und  des  Plexus  puden- 
daUs  verstirkt  werden»  grössere  und  kleinere  Knötchen  in  variabler  Menge 
enthalten  CMUlerj  Tiedemann\  und  folgende  Nebengeflechte  entsenden : 

«)  Plexus  ulerinus  arderior  et  posterior.  Sie  liegen  zwischen  den 
BUttlem  des  Ug*  lalum  uteri.  Die  in  das  Gewebe  des  Uterus  selbst  ein- 
dringenden Fortseilangen  dieser  Geflechte  sind  mit  kleinen  Ganglien  aus- 
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gestattet  CLee) ,  welche ,  so  wie  die  Geflechte ,  während  der  Sdlwallge^ 
schall  an  Grösse  znnehmen ,  und  nach  der  Gebort  wieder  aitf  nomale  Di- 
mensionen zurückkehren. 

|3)  Piexus  vesico  -  vaginaHs  zur  Harnblase,  Saroenblischen,  Va»  de* 
ferens^  Prostata^  (im  Weibe  zur  Vagina). 

y)  Plexus  cacernostis.  Er  ist  eine  Fortsetzung  des  Plexus  vuka- 
lis^  durchbohrt  das  Ug*  pubo-prostaticum^  gelangt  dadurch  an  die  Wur- 
zel des  Penis ,  und  theilt  sich  in  Zweige ,  von  welchen  die  meisten  den 
Anfangstheil  der  Schwellkörper  durchbohren,  um  zu  ihrem  Parenchym 
zu  gelangen ,  während  die  übrigen  ein  auf  dem  Rücken  des  Penis  fort- 
laufendes Geflecht  bilden ,  welches  mit  dem  K,  pents  äorsaUs  anastomo- 
sirt,  und  in  seine  letzten  Filamente  sich  auflösend,  vor  der  Mitte  des  Pe- 
nis ebenfalls  die  Faserhaut  des  Schwellkörpers  durchbohrt ,  um  im  Pa- 
renchym desselben  imterzugehen.  —  Im  Weibe  ist  dieses  €reflecht  viel 
schwächer  und  für  die  Clitoris  bestimmt.  Es  erscheint  hier  nur  als  Anhang 
des  Plexus  tesico  -  vaginalis. 

Es  leuchtet  von  selbst  ein  ,  dass,  wenn  man  alle  Geflechte  austührficb  aduMern 
wollte,  welche  zu  den  verschiedenen  Organen  des  Körpers  audaufen,  die  engeti 
Grenzen  eines  Lehrbuches  bald  überschritten  sein  würden.  Dieses  ist  liier  weder  thuo- 
lieh  noch  überhaupt  nöthig.  Auch  häufen  sich  die  Varietäten  so  sofar ,  dass  durch  ihre 
Zusammensleilung  wahrscheinlich  mehr  Verwirrung  als  Licht  in  den  Gegenstand  ge- 
bracht würde.  Der  Lmstaud,  dass  die  Gcilcchlc  grosstentbeils  den  Schlagadervcrzvtci- 
gungen  folgen ,  giebt  dem  Schüler  ein  leichtes  Mittel  an  die  Hand ,  die  QueHen  anzu- 
geben ,  aus  welchen  die  Organe  ihre  sympathischen  Geflechte  ableiten. 

Cr.  C.  Utdttif.  de  plexibus  nervorum  abdom.  Lips.  1772.  4.  —  A.  WriMöerf,  de 
nervis  viseorum  abdom.  in  Comment.  Vol.  11.  —  J.  G.  Waller ,  tab.  nervorum  thon- 
cis  et  abdom.  Bcrol.  1784.  fol.  —  Tiedernnnn,  tabulae  nervorum  uteri.  Heidelberg. 
1822.  fol.  —  J.  MüUer,  über  die  orgauiscbcu  Nerven  der  Gescblcchlsorgane  etc. 
Berlin.  1836.  4-  —  A.  Götz,  ueurologiae  partium  genitalium  masculinarum  prodromu:». 
Erlangae.  1823.  4.  —  Beck  and  Lee,  on  the  ncrves  of  the  utcrus.  Phil.  Transad. 
Vol.  41  und  42.  Ferner:  The  Lancet.  Oct.  and  Nov.  1846. 
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Vieles  ist  in  den  einzelnen  S§.  der  Nervenlehre  angegeben. 

Gesammte  beschreibende  Nervenlehre: 

C  F.  iMäwif  sammelte  unter  dem  Titel :  Scriplores  iieurologici  aiiuore&  IV.  Vol.  Lips. 

1791  —  1795.  die  besten  Monographien  einzelner  Gehirn-  und  nückenmarksoerven. 
M.  J-  Lttngenbeck,  Nervenlehrc.  Götting.  1831.  mit  Hinweisuug  auf  dessen  kooes 

neurologicae.  Fase.  L  —  ni. 
J.  Swtm,  a  demonstration  of  the  nerves  of  the  human  body.  Lond.  1830—1834.  fol. 
Af.  AfViis,  Handbuch  der  Anatomie  des  menschl.  Körpers,  mit  Abbild.  4.  Theil.  V^^üre- 

burg.  1836.  fol. 
J.  Quam  and  W,  £.  Wilson,  the  ncrves,  iucluding  the   brain   and  spinal  marrow, 

and  Organs  of  seosc.  Lond.  1837.  fol. 
J.  B.  F,  Fromentj  traite  d'anatomic  humaine.  IVevroIogie.  T.  L  et  11.  Paris.  1846.  8. 

(Compilatoriscfa.) 
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Der  Icon  nervorum  voo  R.  Frorief»,  Weimar,  1850,  enthält  auf  einer  Tafel  das  gc- 
sammte  Nervensystem  dargestellt. 

Eine  vollständige  Zusammenstellung  alterer  und  neuerer  Literatur  bis 
imn  Jahre  1841  findet  sich  in  Sömmerring's  Hirn-  und  Nervenlehre ,  umge- 
arbeitet von  G*  Valentin. 

Ueber  die  physiologischen  Eigenschaften  des  Nervensystems  sieh,  nebst 
ValenMs  und  Müllers  physiologischen  Handbüchern,  die  Specialwerke  von 
Ch.  Betly  FUmrenSj  Marshall  -  Hall ,  Magendiey  und  ganz  besonders : 

(?.  Vgientin,  de  ftmctionibus  nervorum  cerebralium  et  nervi  sympatbici.  Bern.  1839.  4. 

Longei,  anatomie  et  pbysiologic  du  Systeme  ncrveux.  Paris.  1842.  2  Vol.  Neue  Aufl. 
1845  (ubersetst  und  mit  Anmerkungen  versehen  von  Hein),  so  wie  die  Meister- 
arbeit Volkmann' s  im  Handwörterbucbc  der  Physiologie. 

Gehirn  und  Rückenmark. 

F.  J.  Croil  et  Gr.  dfmnkeim,  rccherches  sur  le  Systeme  ncrveux  eu  geueral  et  sur 
celui  du  cerveau  en  particulicr.  Paris.  1809— 1819.  4  Vol.  4. 100  planches.  Fol. 

K.  F.  Burdach f  vom  Bau  und  vom  Lebendes  Gehirns.  Leipzig.  1819—1826.  4. 

S.  1%,  Sffmmerrmg ,  de  basi  cncepbali  et  originibus  ucrvorum.  Gott.  1778. 

Ejusdem,  quatuor  hominis  adulti  cncephalum  describentes  tabulas  commentario  illustra> 
Vit  £  iT Alton.  Berol.  1830.  4. 

J.  C.  Wemel,  de  penitiori  structura  cerebri  et  med.  spin.  Tubing.  1816.  fol. 

F.  ArwM,  Tabulae  anat  Fase.  \.  loones  cerebri  et  med.  spin.  Turici.  1838.  fol. 

F.  Tkdemmm^  das  Hirn  des  Negers  mit  dem  des  Europäers  und  Orang-Utangs  ver- 
glichen. Heidelberg.  1837.  4. 

A.  Forg^  Beiträge  zur  Kenntniss  vom  inneren  Bau  des  menschlichen  Gehirns.  Stutt- 
gart. 1844.  8. 

R.  B.  Toddf  The  descriptive  and  physiol.  Anatomy  of  the  brain,  spinal  cord.  etc. 
London.  1845. 

Sehr  instmctiv  fiir  die  physiologischen  Verhältnisse  des  Gehirns  und  seinen  Zusam- 
menhang mit  den  höheren  Sinnesorganen  ist  Tab.  XllL  u.  d.  f.  in  R,  Wagner's 
•Icones  physiologicae. 

Ueber  die  Entwicklungsgeschichte  des  Gehirns  handelt  das  noch  immer 
classische  Werk^ 

F*  Tiedemmm^  Anatomie  des  Gehirns  im  Fötus  des  Menschen.  1816.  4. ,  aus  welchem 
R.  Wagner  die  Abbildungen  zu  seinen  Iconcs  physiologicae  entlehnte. 

Ueber  die  Fimctionen  der  Centralorgane  des  Nervensystems  handeln : 
MarMkatt-HaUf  Abhandlung  über  das  Nervensystem.  A.  d.  Engl,  mit  Erläuterungen 

und  Zusätzen  von  Künchner.  Marburg.  1840. 
SHOingf  Fragmente  zur  Lehre  von  der  Verrichtung  des  Nervensystems,  in  Rosers  und 

Wunderlitk's  med.  Vierteljahrssclirift.  1842.  S.  9.  seqq. 
DeueBen  Untersuchungen  über  die  Functionen  des  Ruckenmarks  und  der  Nerven. 

Leipzig.  1842. 
Von  Dem,  traites  et  dccouvertes  sur  la  pbysiologie  de  la  moelle  cpinicre.  Leide.  1842. 
Langet,  rechercbes  experimentalcs  et  pathologiques  sur  les  proprictes  et  les  fonctions 

des  faisceaux  de  la  moelle  epiniere  et  des  racincs  dos  nerfs  racbidicns.  Paris.  1841. 
Budge,  Untersuchungen  über  das  Nervensystem.  2  Hfte.  Frankfurt.  1841.  1842. 

Hirnnerven. 

Die  besten  Schriften  aber  einzelne  Himnerven  sind  bei  den  betreffenden 
Paragraphen  angegeben. 
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Aeitere  AbhaBdhmgen  tob  Murray ,  AarjMi ,  /  C.  Mgffer. 

F.  AmM,  ioones  nenrorum  capitu.  Heidelberg.  1884.  foL 

BSääer^  neurologiiche  Beobachtungen.  Dorpat  18M.  4. 

«•  F.  flaeMii0flr,  die  Nerven  des  menachüchen  Kopfse.   Branaohweig.  t.  AdtagB. 

1848.  4.  mit  6  Tafeln. 
AoCulxe  von  Vofeiilte  and  Faeseäeck  in  Afttlfr'«  Archiv ,  1837 ,  1839  und  1840. 

Sympalhicus. 
C,  Q»  Wuttgr ,  de  corp.  hum.  gauglionim  fabrica  atque  nau.  BeroL  1817.  4. 
F,  ArmM,  Kopftheil  des  veget  Nervensystems.  Heidelberg.  1830.  4. 
A,  Searpa^  de  nervoraro  gangliis  et  plexibuti,  in  ejuad.  Annot  anat  Lib.  U. 
J.  F.  £0frtC0ifi,  comment  de  nervi  sympathetici  hum.  fobrica,  nsa  et  norbis.  Paris. 

1834.  4. 
Tk.  Krmue ,  Synopsis  icone  illustrata  nervorum  systenutia  ganglioai  in  capite  bomiois. 

Hannoverae.  1839.  fol. 
C.  W,  Wmt»er,  ober  die  Verbindong  der  Intervertebralganglien  und  des  Rückenmarks 

mit  dem  vegetativen  Nervensystem,  in  MUlers  Archiv.  1842.  p.  424. 
AkMer  und  VoHrMoiifi,  die  SelbststSndigkeit  des  sympathiachen  Nervensyatema,  dorrii 

anatom.  Untersuchungen  nachgewiesen.  1842.  4.  Leipiig. 
a  Ä,  Piesekei,  de  parte  oephalica  nervi  sympatbid.  Lipa.  1844. 8.  (vom  Pferde). 

Ungei^ohlet  des  Umfiings  der  neorologigchen  Lileratar  iumI  der  dan- 
kenswertlien  Bereichennigen ,  welche  der  Fleiaa  der  neoeren  Zergliederer 
dieaein  Zweige  der  anatomischen  Wiasenachafl  zuwege  brachte,  ist  dif 
Physiologie  des  Nervensystems  noch  lange  nicht  zu  jenem  Grade  tob  Exad- 
hett  gelang! ,  dessen  sich  so  viele  Argumente  der  Physiologie  erfreuen«  und 
welchen  wir  gerade  bei  diesem  System  so  migern  vermissen.  Erst  seil  wenig 
Jahren  hat  sich  eine  Physiologie  der  Nervenwirkungen  zu  bilden  begonnen, 
und  hat  man  die  Kunst  erlernt)  die  Rathsel  des  Nervenlebeas  durch  das 
Experiment  zu  ergründen.  Wo  so  vide  Gelehrte  und  auf  so  verschiedenen 
Wegen  dem  Einen  Ziele  entgegenarbeiten,  kann  es  an  Verschiedenheiten 
der  Auslegmgen  und  Ansiditen  nicht  fehlen.  Der  schwichste  Theil  des 
Ganzen  ist  die  Gehirn-  und  Rückenmarksanatomie,  und  so  lange  4ie  Samm- 
hmgs-  und  Vereinigungsweise  der  Nerven  in  den  Cenlralorganen  nicht 
besser  bekannt  sein  .  wird ,  als  gegenwärtig ,  werden  die  Hypothesen  — 
dieser  Noihbeheif  des  nach  Gründen  forschenden  Verslandes  —  nicht  so 
leicht  von  ihrem  Throne  zu  slossen  sein.  Wenn  sich  irgendwo  der  Nutzen 
und  das  Bedürfhiss  der  vergleichenden  Anatomie  fühlbar  macht ,  so  ist  es 
ganz  vorzüglich  in  der  Neurophysiologie ,  deren  wissenschaftliche  Behand- 
lung! ^Ibst  bei  den  beschränktesten  und  nur  für  die  Schule  wirkenden  Ten- 
denzen ,  ohne  den  Beistand  dieser  mächtigen  Verbündeten ,  eine  reine  Un- 
flidglidikeit  ist.  Möge  die  Unentbehrliche  auch  bald  in  unseren  Sdknlen  eine 
Heimat  und  thätige  Pflege  finden ! 


Slekeates  Bitcb. 


Gefftsslehre. 


A)  Herz. 
§.  319.  Allgemeine  Beschreibong  des  Herzens. 

Hie  Gefasslehre,  AngUdogia  (ay'yseov,  Gefäss),  umfasst  die  8pecielle 
Beschreibung  sammtlicher  Theile  des  Gefasssystems :  Herz,  Arterien,  Ve- 
nen, und  Lymphgefusse. 

Das  Herz,  Cor^  das  Centralorgan  des  Gefasssystems^  ist  ein  hohler, 
unregelmässig-kegclformiger,  an  einer  JS  jite  abgeflachter,  muskulöser  Kör- 
per, welcher  in  der  Brusthöhle  zwischen  den  concaven  Flächen  beider  Lun- 
gen liegt,  seine  Basis  nach  oben,  seine  Spitze  iApex  s.  Mucrd)  nach  links 
und  unten  richtet,  eine  vordere  convexe  und  hintere  platte  Fläche  nebst  zwei 
Seitenrändem  besitzt.  An  der  vorderen  Fläche  läuft  eine  Furche  herab, 
welche  nicht  über  die  Spitze,  sondern  etwas  rechts  von  ihr  zur  hinteren 
Fläche  sich  umbiegt,  und  an  ihr  bis  zur  Basis  zurückläuft  —  die  Läng en- 
Turche  des  Herzens,  Sulcus  Umgiludinalis.  Sie  theilt  äusserlich  das  Herz 
in  eine  rechte  und  linke  Hälfte,  und  entspricht  der  in  der  Höhle  des  Her- 
zens angebrachten  longitudinalen  Scheidewand.  Sie  wird  durch  die  Ring- 
oder Querfurche  (JSulcus  circularis  s.caronalis)  rechtwinkelig  geschnit- 
ten, welche  an  der  hinteren  Herzfläche  besonders  ausgeprägt  ist,  an  der 
vorderen  durch  die  Ursprünge  der  Art.  uarta  und  pulmonaiis  verdeckt  wird. 
Die  absolute  Grösse  des  Herzens  stimmt  gewöhnlich  mit  der  Grösse  der 
Faust  überein.  Sein  Gewicht  beträgt  im  Mittel  20  Loth»  seine  grösste  Länge 
verhält  sich  zur  grössten  Breite  wie  5:4.  Im  weiblichen  Geschlechte  neh- 
men Gewicht  und  Grösse  beiläufig  um  ein  Sechstheil  ab.  Seine  Lage  ist 
schief  von  oben,  rechts,  und  hinten,  nach  unten,  links,  und  vom.  Der 
lange  Durchmesser  des  Herzens  bildet  mit  dem  verticalen  Bnutdnrchmesser 
einen  Winkel  von  circa  50®.  Ersterer  wird  von  letzterem  nidil  in  seiner 
Mitte,  sondern  1''  über  derselben  geschnitten,  wodurch  der  gr&ssere  untere 
Theil  des  Herzens  der  linken ,  der  kleinere  obere  der  rechten  Thorazhälfle 
angehört  Die  Basis  des  Herzens  liegt  hinter  dem  Corpus  Hernie  in  gleicher 
Höhe  mit  dem  sechsten  Brustwirbel  (oder  dem  Zwischenräume  des  vierten 
und  fänfken  rechten  Rippenknorpels) ,  die  Spitze  hinter  den  vorderen  Baden 
der  sechsten  und  siebenten  linken  Rippe.  Zwischen  der  Basis  des  Herzens 
imd  der  Wirbelsäule  liegen  die  Gontenta  des  hintdren  MittelfeUramnes. 

Die  Herzhöhle  wird  durch  eine  dem  SiUeus  UmffUmUmUii  entspre- 
chende Scheidewand  in  eine  rechte  und  linke  Hälfte  abgetheilt,  weldie  auch 
als  vordere  imd  hintere  bezeichnet  werden  können,  inden  man  sich  das 
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Herz  so  viel  um  seine  Längenachse  gedreht  denken  inuss,  dass  der  rechte 
Rand  mehr  nach  vom,  der  linke  nach  hinten  zu  stehen  kommt.  Jede  Herz- 
halfle  besteht  aus  eiier  Kammer,  Veniricuhu^  und  einer  Vorkammer, 
Atrium»  —  Jede  Vorkammer  (auch  Vorhoß  hat  ein  nach  vom  und  innen  ge- 
krümmtes Anhangsei  —  Uerzohr,  Auricula  cordis.  Beide  Vorkammern 
werden  durch  den  oberen  Theil  der  Herzscheidewand  dSqt^l^tfin  alrlonan) 
von  einander,  und  durch  den  Sulcus  circuiaris  von  den  Kammern  getrennt, 
welche  unter  und  vor  ihnen  liegen,  durch  das  Septwn  fDentriculorum  ge- 
schieden werdein,  den  grös^eteh  Theil  des  Herzens  bilden,  ond  bedeutend 
stärkere  Wandungen  besitzen  als  die  Vorkammern,  weshalb  man  früher  die 
Kammern  als  muskulöses,  die  Vorkammern  als  häutige»  Harxullte^ 
schied  COr  nmscuiasum^  Cor  metnbranaceumX 

Jede  Kammer  hat,  der  Kegelform  des  Herzens  wegen,  eine  dreieckige 
Geatalt.  Die  rechte  ist  dünnwandiger  als  die  linke,  die  Höhlen  beid^  sind 
.  anter  einander  und  mit  jenen  der  Vorkanunem  gleich  (wenn  nicht  krank- 
hafte Differenzen  obwalten).  Die  innere  Oberfläche  der  Kammern,  Vorkam- 
mern nnd  Herzohren  ist  nicht  glatt  und  eben.  Die  Muskelbündel,  welche  den 
bei  weitem  grössten  Antheil  an  der  Bildung  der  Herzwände  haben,  springen 
gegen  die  Höhle  zu  mehr  weniger  vor ,  ragen  auch  frei  in  sie  hinein,  oder 
laufen  (wie  in  den  Herzohren  und  in  der  Nahe  der  Spitzen  der  KanonenO 
quer  von  einer  Wand  zur  andern.  Sie  heissen  Fleischbalken  des  Her- 
zens —  Trabeculae  corneae  airiorutn  et  venbriculorum* 

Die  Vorkammern  hängen  mit  den  grossen  Venenstämmen  xusammen, 
die  rechte  mit  den  beiden  Hohlvenen  und  den  Herzvenen,  die  linke  mit  den 
vier  Lungenvenen.  Aus  den  Vorkammern  fuhrt  eine  geräumige  OeShung  in 
die  entsprechende  Kammer  iOetium  ventricuii  venoeum  «.  airio^9emlrku- 
lare)^  und  aus  der  Kanuner  eine  ähnliche  in  die  aus  ihr  entspringende  Ar- 
terie — Osihirn  ventricuüarieriaswn.  Beide  Ostia  einer  Kammer  befinden  sich 
an  der  breiten  nach  oben  gekehrten  Basis  derselben.  Das  OMum  tufierwmtm 
der  rechten  Kammer  führt  in  die-Lungenschlagader,  das  der  linken  in  die  Aorta. 

Das  (Mium  arteriasum  und  penoaum  jeder  Kammer  ist  nut  eine« 
Ktappenapparat,  der  mit  dem  Hechanismus  der  Herzthätigkeit  in  notüwen- 
digem  Znsammenhange  steht,  ver:sehen,  dessen  sinnreiche  Einriohtnng  mit 
jener  der  iNnpenventile  übereinstimmt.  Die  innere  Haut  des  Harzens  (A- 
rtoemdium)^  mrelehe  eine  Fortsetzung  der  inneren  Gefiisshaut  ist,  geht  «n 
Rinde  des  ^(kiii  venoei  nicht  einfach  aus  der  Vorkanmier  in  die  Kaauier 
über,  sondern  stülpt  sich  (wie  die  Schleimhaut  des  Krummdilnns  »in  den 
Blinddarm)  in  dieHöMe  der  Kammer  ein.  Diese  nach  abwärts  gelichtete  JBia- 
stü^ung,  welche  aber  nicht  die  Rliigform  hat  (wie  die  altere  Benenrnngite' 
nuhu  paHmhius  vermnthen  liesse),  ist  viebnehr  nach  unten  ansgeiaekt, 
oder  in  Zipfel  zugeschnitten,  welche  Klappen  (Kuftvite)  genftnit  werdci, 
und  deren  im  (Mmm  venoitmi  der  rechten  Kammer  drei,  in  tjenem  dar  lin- 
ken Kammer  nur  zwei  vorkommen.  Man  bezeichnet  deshalb  die  ersteren  ab 
Vmkmia  McuspidatU  s.  MglochU^  die  leWeren  als  \MnimHemafkUk9^ 
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mÜraliS'  Der  freie  Rand  und  zum  Theil  die  der  inneren  Wand  der  Kammer 
zusehende  Fläche  der  Klappen,  hangt  mit  sehnigen  Fäden  zusammen  COtor- 
dae  tendineae)^  welche  grösstentheiis  an  isolirt  hervorragende,  abgerun- 
dete, derbe  Muskelbändel  der  Kammerwand  (Musculi  papilläres^  War- 
zenmuskeln))  deren  Richtung  von  unten  nach  oben  geht,  befestigt  sind. 
—  In  den  Oriflcüs  arteriosis  beider  Kammern  faltet  sich  das  Endocardium 
neuerdings,  um  in  jedem  derselben  drei  halbmondförmige  Klappen 
CValvulae  setnilunares  s,  sigmoideae)  zu  bilden,  welche  so  gestellt  sind, 
dass  sie  mit  ihren  freien  concaven  Rändern ,  von  der  Kammer  weg,  gegen 
den  weiteren  Verlauf  der  am  Ostium  arleriosum  entspringenden  Arterie  ge- 
richtet sind,  ihren  befestigten  convexen  Rand  aber  in  der  Peripherie  des 
Ostii  arteriosi  einpflanzen.  In  der  Mitte  des  freien  Randes  jeder  Klappe  fin- 
det sich  eine  knotige  Verdickung  (JSodidus  Araniii  s.  Atorffogni) ,  welche 
in  den  Semilunarklappen  der  Aorta  gewöhnlich  starker  als  in  jenen  der  Art. 
puhnonaäs  ist.  —  Die  Stellung  der  Klappen  und  ihr  Verhältniss  zur  Kam- 
mer lässt  ihre  physiologische  Bedeutung  richtig  beurtheilcn.  Da  die  Herz- 
kammern (wie  im  folgenden  Paragraph  gezeigt  wird>  in  einem  ununterbro- 
chenen Wechsel  von  Ausdehnung  und  Zusammenziehung  begriffen  sind,  und 
dadurch  das  Blut  bald  aus  den  Vorkammern  an  sich  saugen,  bald  in  die  Ar- 
terien hinaustreiben ,  so  müssen  die  Klappen  so  angebracht  sein,  dass  sie 
dem  Eintritte  des  Blutes  durch  das  Orifkium  venosum  und  dem  Austritte 
durch  das  Orifkium  arleriosum  kein  Hinderniss  entgegenstellen.  Es  sind 
deshalb  die  fi*eien  Ränder  der  Valvtäa  Iricttspidalis  et  miUralis  gegen  die 
Höhle  der  Kammer  gekehrt,  die  der  Valmdae  semilunares  aber  von  ihr  ab- 
gewendet» Dehnen  sich  die  Kammern  aus,  so  strömt  das  Blut  durch  die  ge- 
öffnete Schleuse  der  Vabmla  tricuspidalis  et  mitralis  ungehindert  in  sie  ein. 
Folgt  im  nächsten  Moment  die  Zusamiuenziehung  der  Kammer,  so  würde 
das  Blut  theilweise  den  Weg  wieder  zurücknehmen ,  auf  welchem  es  in  die 
Kammer  gelangte.  Um  dieses  zu  verhüten,  stellen  sich  die  Zipfe  der  Val- 
vula  tricuspidalis  et  niiiralis  so,  dass  sie  das  OsUuni  alrio  -  veniriculare 
sdüiesseU)  und  das  Blut  somit  durch  die  andere  Oeffnung  der  Kammer 
COsHum  arleriosum)  in  die  betreffende  Schlagader  getrieben  wird.  Die 
ValtiUae  semilunares  sind,  während  die  Kammer  sich  zusammenzieht,  ge- 
öffnet (an  die  Wand  der  Aorta  oder  der  Art-  pulmanalis  angedrückt); 
geht  die  Zusammenziehung  der  Kammer  in  Ausdehnung  über ,  wodurch  das 
in  die  Arterie  getriebene  Blut  wieder  zurückgedrängt  wurde,  so  schliessen 
sich  die  Vabmlae  semilunares^  und  versperren  der  einmal  aus  dem  Herzen 
getriebenen  Blutsuule  den  Rücktritt  in  dasselbe.  Das  Klappenspiel  des  Her- 
zens  ist  somit  einer  gewöhnlichen  Pumpenventilation  analog. 

§•  320«  Bau  des  HerzeDS. 

Man  unterscheidet  am  Herzen  einen  äusseren  und  inneren  häutigen 
Ueberzug,  und  eine  zwischen  beiden  liegende  Muskelflchicht,  welche  an  den 
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Kammern  bedeatend  stariEer  als  an  den  Vorkammern,  und  an  der  linken 
Kammer  stärker  als  an  der  rechten  ist  Der  äussere  häutige  Uebersog  gehört 
dem  Herzbeutel  an,  und  ist  dessen  innerer  oder  eingestülpter  Ballen.  Br 
ist  dnnn,  glatt,  durchscheinend,  und  durch  kurzen  Zellstoff,  welcher  in  dea 
Sulcis  gewöhnlich  mehr  weniger  Fett  enthält,  so  fest  mit  der  Moskelschidit 
verwachsen,  dass  er  nur  schwer  und  nie  als  Ganzes  abgezogen  werden 
kann.  Verdickung  dieses  Zellstoffes  erzeugt  die  sogenannten  Sehnenllecke 
des  Herzens.  —  Der  innere  Ueberzug  (Endocardium)  ist  eine  Fortselzong  der 
inneren  Gefiisshaut,  bildet  durch  Faliung  die  Klappen ,  überzieht  die  Trabe' 
cuiae  came^,  ^e  Hfucmä  papälareij  und  die  Cbardae  ientttneaej  ist  dän- 
ner  und  zarter  als  der  äussere  Ueberzug ,  und  hängt  mit  der  inneren  Ober- 
fläche der  Herzräume  durch  kurzes,  elastisches,  innig  verfilztes  Faserge- 
webe zusammen  CDescimttpsX  Die  Muskelschicht  besteht  aus  dunkelrothen^ 
deii>en  Bündebi  von  gestreiften  Primitivfasem ,  welche  theils  longitudinal, 
ttieils  quer,  aber  zugleich  etwas  spiral  gewunden,  um  die  Herzhöhle  verlau- 
fen, nie  beide  HerzhäUlen  zugleich  umgreifen,  sondern,  indem  sie  in  das 
Septum  übergehen,  nur  der  einen  angehören.  Die  Muskelschicht  in  einzelne 
Strata  zu  trennen,  erlaubt  der  verfilzte  Verlauf  derselben  nicht.  —  Die  sich 
durchkreuzenden,  spärlicheren  Muskelbündel  der  Vorhöfe  lassen  Maschen 
zwischen  sich  frei^  in  welchen  der  äussere  und  innere  Ueberzug  der  Vorhöfe 
mit  einander  in  Berührung  konunen. 

Ein  grosser  Antheil  der  Muskelbündel  der  einen  Hälfte  des  Herzens  ent- 
springt von  einem  faserknorpeligen,  fast  callösen  Gewebe,  welches  alsvoD- 
ständiger,  oder  aussen  und  innen  durchbrochener  Bing  (somit  aus  einem 
vorderen  und  hinteren  Halbmondstreifen  bestehend),  um  jedes  OUium  tt' 
naswH  herumgeht  Limmii  flbro  -  anrIäagineO ,  in  den  Sulcus  ciraUmit 
Cordts  eingesenkt  ist,  die  Muskelbüudel  der  Vorkammer  von  jenen  der  Kam- 
mer trennt,  und  sich  so  weit  gegen  das  Lumen  des  Orificii  venasi  vordrangt, 
dass  er  dessen  Band  vorzugsweise  bildet,  und  sich  sogar  in  UattförmigeQ 
Verlängerungen  zwischen  die  beiden  Lamellen  der  Valvuia  IricutpidaUM  und 
ntiiraiis  fortsetzt,  und  diesen  jenen  Grad  von  Steiflieit  giebt,  den  tie  als  ein- 
fache Duplicaturen  des  dünnen  Endocardium  nie  erreidien  könnten.  Als  ge- 
meinschaftlichen Ausgangspunct  dieser  Binge,  oder  ihrer  vorderen  umI  Un- 
teren Bogensegmente,  nimmt  man  den  Umfang  der  Aortenndndng  an,  aut 
welchem  sie  fest  zusammenhängen.  Die  harten  weisslichen  Kreise,  an  wel- 
chen die  Basen  der  Vakmia  tricuspidalis  ei  mitraiis  festsitzen ,  and  die 
durch  das  Vordrängen  der  faserknorpeligen  Binge  entsteh«!,  waren  als 
Tendo  cordts  tenosus  s.  Orcmius  caiiatus  Hmlleri^  schon  lange  bekannt 
Genau  wurden  die  Binge  erst  durtls  C  Er,  R^f  untersucht,  und  als  Aos- 
gangspucte  (Pwinium  flxuni)  einer  grossen  Anzahl  von  Muskelbuidehi  des 
Herzens  erkannt ;  —  viele  derselben  lassen  sich  jedoch  nicht  bis  zu  diesen 
Bingen  verfolgen.  Krause  nimmt  auch  um  die  OsUa  arieriosm  hemiu  Faser- 
knorpelringe  (Temünes  coranariO  an.  —  Die  von  den  Bjages  «ugekeiden 
MMkeibondel  entbehren,  nach  Tketlr,  der  ZellgewebascbeideB,  wie  nie  in 
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anderen  Ma8keln  vorkommen ,  und  liegen  dicht  an  einander  gepresst,  wo- 
durch die  Härte  der  Muskelwand  des  Herzens  erklärlich  wird. 

Die  Cntersuchutig.  des  Verlaufes  elnM^Iner  Maskclbundcl  wird  dadurch  in  hohem 
Grade  erschwert,  dass  sich  jedes  durch  Spaltung  in  kleinere  Zuge  Iheilt,  welche 
nicht  in  derselben  Ebene  fortlaufen,  sondern  in  die  Tiefe  uml)ougen,  sich  durch  be- 
nachbarte Bündel  durchschieben,  mit  ihnen  durch  Faseraustausch  anastomosiren,  und 
sich  netzartig  mit  ihnen  verstricken.  Die  beste  Vorstellung  von  dem  verworrenen  Faser- 
laufe  der  Herzmuskeln  ei-hält  man  durch  Betrachtung  der  inneren  Oberfläche  der  Vor- 
kammern und  Kammern,  wo  die  Zwischenräume  des  Netzgeflechtes  grosser  werden, 
die  Bündel  als  TrabeaUae  camrae  freier  hervortreten,  und  sich  als  Musculi  papilläres 
über  die  Wand  hinaus  verlängern.  An  den  Einmündungssteilen  der  Körper-  und  Lun- 
genvenen kommen  wahre  Ringmuskeln  vor. 

§.  321.  Spceielle  Besehreibung  der  einzelnen  Abtheilungen  des 

Herzens. 

1.  Rechte  Vorkammer,  Atrium  dextrum» 

Da  die  rechte  Vorkammer  durch  den  Zusammenflnss  beider  Hohlvenen 
entsteht,  wird  sie  auch  Sinus  venarum  cavarum  genannt.  Sie  liegt,  we- 
gen der  Achsendrehung  des  Herzens ,  mehr  nach  vorn  als  die  linke,  und 
hat  —  das  rechte  Herzohr  abgerechnet  —  im  ausgedehnten  Zustande  die 
Gestalt  eines  irregulären  Würfels  mit  abgerundeten  Rändern.  Die  rechte 
(äussere)  Wand  des  Würfels  ist  die  kleinste,  indem  die  vordere  und  hin- 
tere Wand,  ohne  Absatz,  gebogen  in  einander  übergehen.  Die  linke  (innere) 
Wand  ist  das  Seplum  airiarum^  zeigt  eine  eiförmige  Grube,  Fbssa  ovalis^ 
in  welcher  die  innere  Haut  beider  Vorhöfe^  wegen  Fehlen  der  Muskelschicht, 
in  Berührung  kommt.  Ein  ringförmiger  Wulst,  Unibus  foramirUs  ovalis  s. 
UiAmus  Vieussenüy  durch  starke  Entwicklung  ringförmiger  Muskelfasern 
bedingt,  umgibt  die  Fassa  ovalis.  Die  im  Isthmus  ausgespannte ,  aus  den 
inneren  Ueberzügen  beider  Vorhöfe  bestehende,  häutige  Wand  heist  Val' 
mila  foramMs  ocaUs^ 

In  die  hintere  Wand  pflanzt  sich  die  Yetia  cata  inferior  ein ,  von  der 
vorderen  erhebt  sich  die  Auricuia  dextra ,  welche  sich  als  pyramidale, 
mit  Kerben  versehene  Verlängerung  der  Vorkammer,  vor  der  Wurzel  der 
Aorta  nach  links  herüberlegt.  In  der  oberen  Wand  mündet  die  Vena  caca 
superior^  die  untere  enthält  das  in  die  rechte  Kammer  führende  OsUum 
cenosum-  Vom  Annulus  ftbro-carlilaffineus  des  Osüi  venosi  erheben  sich 
die  dmrch  Zwischenräume  getrennten,  parallel  aufsteigenden,  und  durch 
schiefe  Zwischenbündel  zusammenhängenden  Kammmuskeln,  Musculi 
pecUfiati.  — Besondere  Merkwürdigkeiten  der  rechten  Vorkammer  sind: 

a)  Die  Vaümla  Thebesü.  Da  die  rechte  Vorkammer  sämmtliches  Ve- 
nenblut zu  sammeln  hat,  so  muss  die  Kranzvene  des  Herzens,  welche  sich 
weder  mit  der  oberen  noch  mit  der  unteren  Hohlvene  verbindet,  sich  isolirt 
in  sie  entleeren.  Diese  Einmündungsstelle  liegt  an  der  Zusammenkunft  der 
inneren  und  hinteren  Wand.  Sie  wird  durch  eine  halbmondfSrmige ,  zuwei- 
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len  gefensterte  Klappe,  Vaipula  Jhebesü^  deren  concaver  Rand  gegen  die 
Scheidewand  beider  Vorkammern  gerichlet  ist,  ganz  oder  theilweise  be- 
deckt 

ß)  Die  YalvuUa  EttsUwhii.  Sie  ist  im  Embryo,  wo  ihre  Wirksamkeit 
mehr  in  Ansprach  genonuncn  wird,  kräftiger  entwickelt,  und  beim  Erwach- 
senen nur  als  Rest  einer  fötalen  Bildung  bemerkenswerth.  Ihre  Gestalt  i^t 
sichelförmig,  ihr  freier  Rand  nach  oben  gerichtet ,  ihr  Befcstigungsrand  er- 
streckt sich  vom  rechten  Umfange  der  unteren  Hohlvenenmündang  zum  vor- 
deren Schenkel  des  Isthmus  VieussenU  empor.  Sie  schliesst  deutliche  Mus- 
kelfasern ein,  und  ist  zuweilen  durchlöchert. 

y)  Das  TuberctäwH  Lofceri  ist  ein  hinter  der  Fovea  (malis^  zwischen 
den  Oeffnungen  beider  Hohlvenen,  vorspringender  Wulsl,  gleichsam  eine 
Einknickung  der  hinteren  Wand  dos  Vorhofes  und  des  hinter  der  Föten 
awüis  liegenden  Theiles  des  SeiHwn  atriorum^  und  dient  wahrscheinlich 
dazu,  die  Blutströme  beider  Cavae  zu  verhindern,  sich  .scheitelrecht  zu 
treffen. 

2.  Linke  oder  hintere  Vorkammer,  Airimn  sinislrum* 

Die  linke  Vorkammer  wird  auch  als  Sinus  tenarwn  pubnonaUuin 
genommen,  und  hat  im  Ganzen  dieselbe  kubische  Gestalt,  wie  die  rechte. 
Die  obere  Wand  nimmt  die  vier  Lungenvenen  auf,  an  der  linken  Wand  er- 
hebt sich  die  Auricfüa  sinisira ,  welche  an  ihrer  Basis  etwas  eingeschnürt 
ist,  und  sich  an  die  Wurzel  der  Lungenarterie  legt.  Die  Aluscuii  pecUnati 
springen  nicht  vor,  die  Wand  des  Vorhofs  ist  somit  glatt.  Nur  am  vorde- 
ren Rande  der  Scheidewand  (welche  zwar  etwas  vertieft,  aber  ohne  Isth- 
mus VieussenU  ist)  bemerkt  man  eine  kleine,  nach  oben  gerichtete  Falte, 
welche  ein  Grubchen  des  Septuni  deckt,  von  welchem  nicht  selten  eine 
kleine  Communicationsöffnung  zur  rechten  Vorkammer  fuhrt.  Da  die  Focea 
ovaiis  im  Euibryo  eine  Oeffnung  ist  iForojnen  (wale\  welche  durch  eine 
von  unten  nach  oben  sich  erhebende  Valvula  verschlossen  wird ,  so  stellt 
die  fragliche  Falte  den  Rest  des  freien  oberen  Randes  dieser  Valvula,  und 
die  Oeffnung  die  nicht  verschlossene  Stelle  des  Foratnen  ovale  dar. 

3.  Rechte  oder  vordere  Kammer,  Ventriculus  dexter. 

^\ü  hat  im  Ganzen  eine  pyramidale  Gestalt,  mit  unterer  Spitze  und 
oberer  Basis.  Scimeidet  man  das  Herz  quer  durch,  so  ist  der  Durchschnitt 
der  rechten  Kammer  ein  Halbmond.  Die  concave  Seite  des  Halbmondes  ent- 
steht durch  das  Septwn  tetUriculoi'wny  welches  nicht  eben,  sondern  ge- 
gen die  rechte  Kammer  zu  convex  ist.  Das  Ostiutn  venosum  und  arter»sum 
liegen  an  der  Basis  der  Kammer.  Ersteres  ist  oval,  und  die  an  seinem  Um- 
fange festsitzende  Valvula  tricnsfiUlalis  ragt  mit  ihren  drei  Zipfen  weit  in 
die  Kammerhöhle  herab.  Die  Klappenzipfe  werden  in  den  vorderen,  hin- 
teren und  inneren  eingetheilt.  Der  vordere  ist  der  grösste.  Die  Ckardae 
iefidmeae^  welche  sich  an  dem  freien  Rande  des  vorderen  Zipfes  inseriren, 
stammen  von  einem  an  der  vorderen  Wand  der  Kammer  sidi  erfaebendeB 
gro  »aen  Musculus  papt/laris.  Ein  kleinerer  und  in  mehrere  Kopfe  geapaUe- 
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ner  Papillarmuskel  der  hinteren  Wand  sendet  seine  Sehnenfadan  zum  hin- 
teren Klappenzipf.  Zum  inneren  gelangen  sie  von  mehreren  kurzen  und 
kleinen  Papillarmuskeln  der  inneren  Wand,  oder  entspringen  einfach  aus 
den  Trabeculis  des  Septum.  Dass  die  Sehnenfaden  der  Papillarmuskeln  sich 
nicht  Mos  am  freien  gekerbten  Rande  der  Zipfe,  sondern  auch  an  ihrer 
äusseren  Flache  bis  zur  Anheftungsstelle  der  Klappe  hinauf  inseriren ,  ist 
ein  sehr  wichtiger  mechanischer  Umstand,  der  allein  eine  gleichförmige 
Spannung  der  Klapfft,  ohne  Ausbauchung  gegen  die  Vorkammer  ,  mög- 

lieh  macht. 

Ob  sieb  selbstständigo  Muskelfasern  zwischen  den  Blattern  der  VaUmia  tricuspida  - 
lU  befinden,  ist  beim  Menschen  noch  nicht  mit  Bestimmtheit  erwiesen. — Das  Ostitun 
artenomm  liegt  am  linken  Winkel  der  Kammerbasis ,  neben  und  vor  dem  Ostiwn  ve- 
mosum  t  und  wird  von  diesem  durch  den  vorderen  Zipf  der  Valvuia  tricuspidaiis  ge- 
trennt. Man  nennt  jenen  Winkel  der  Kammer,  der  durch  das  Osiium  arieriotum  in  die 
Lungenschlagadcr  fuhrt,  auch  den  Conut  arieriosut  (Wotff).  —  Die  drei  Vaimlae  semili^ 
nares  werden  in  die  vordere ,  rechte  und  linke  cingetbeilt.  Sie  sind  breiter  als  der 
Halbmesser  des  Ostii  arterioti,  und  müssen  deshalb ,  wemi  sie  während  der  Ausdeh- 
nung der  Kammer  zuklappen ,  die  Oeflnung  um  so  verlasslicher  schliessen.  Jede  V^ir 
vulff  MemikmarU  stellt  eine  gewöhnliche  Wandtasche  (wie  sie  an  Kutscheoscblsigen 
angebracht  werden)  von  geringer  Tiefe  vor,  welche  sich  im  gefüllten  Zustande  an  die 
übrigen  beiden  anpresst,  so  dass  die  freien  Ränder  aller  drei  Klappen  die  Gestalt  eines 
0  darbieten.  Die  Noduli  Aranfii  fehlen  häufig.  Man  hat  auch  2  und  4  Valculat  tenü- 
hmares  im  Ostium  Hrteriotum  getroffen. 

4.  Linke  oder  hintere  Kammer,  Venlriculus  siniiter, 
Ihre  Wand  ist  doppelt  so  stark,  als  die  der  rechten,  ihr  Lumen 
am  Querschnitt  des  Herzens  jedoch  kein  Halbmond^  sondern  ein  Kreis 
(äussere  und  innere  Wand  convex).  Das  Ostium  ventmim  ist  ein  wenig 
enger,  als  in  der  rechten  Kammer,  und  die  Valvuia  tnilralis  (quam  mürae 
episcupali  tum  inepie  conlulerüf,  Vesal.)  so  gestellt,  dass  ihre  Zipfe  in  den 
vorderen  und  hinteren  eingetheilt  werden  können*  Die  freien  Ränder  der 
Zipfe  sind  gezackt ,  und  nut  den  Chorals  tendineis  zweier  Papillarmuskeln 
in  Verbindung,  welche  an  der  vorderen  und  hinteren  Kammerwand  (nicht 
auf  dem  Seplum)  aufsitzen.  Die  Vaümlae  semüunares  des  Ostä  arteriosi 
stehen  ho^  dass  man  eine  rechte,  linke,  und  hintere  unterscheidet.  Sie 
sind  so  wie  die  Vabmla  mUralls  dicker  als  die  Klappen  der  rechten 
Kammer* 

Der  Schuler  thut  am  besten,  wenn  er,  um  die  genannten  Gegenstände  in  der 
Leietie  zu  besichtigen,  das  Herz  in  seinen  Verbindungen  mit  den  grossen  Gelassen 
lässt,  und  die  Anatomie  des  Herzens  zugleich  mit  der  Topogr^qihie  der  ftrusteinge weide 
studirt.  Die  häufig  angewendeten  Richtungs-  und  T^gerungsbestimmungen  (rechts, 
links,  vom,  hinten)  sind,  wenn  das  exstirpirte  Herz  zum  Studium  benützt  wird, 
nicht  so  anschaulich,  als  wenn  alles  in  natürlicher  Lage  verbleibt.  Man  öffnet  den 
Herzbeutel,  und  trägt  ibp  an  seiner  IJmstülpungsstelle  zu  den  grossen  GefSssen  ab,  um 
Raum  zu  gewinnen,  und  folgt  in  der  Zergliederung  des  Herzens  dem  Wege,  welchen 
das  Blut  durch  das  Herz  niount,  d.  h.  man  beginnt  mit  der  rechten  Vorkammer  und 
endigt  mit  der  linkan  Kanuvr.  Die  Schnitte  weiden  an  den  Vorkammern  an  ihrer 
voideiio  Wand  gemacht,  und  gegen  die  Spitie  derKammeni  am  rechten  und  linken 
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Rande  des  Herzens  hinabgeführt.  Eine  richtige  Ansicht  der  bei  der  Topogra|)hie  der 
Bnisteingeweide  erörterton  VerhältniKse  der  grossen  Geßsse  ist  der  beste  Fahrer  bei 
der  Zergliederung  des  Herzens^  und  macht  die  Angabe  besonderer  praktischer  Regela 
uberfliissig* 

§•  322.  Mechanismus  der  Herzpumpe. 

Das  Herz  wirkt  als  inrünum  viovens  durch  Aosdeiinung  (Diastole)  und 
Zusammenziehung  (Systole)  auf  die  Blutmasse.  Diese  Bewegungen  leisten 
für  das  Blut  dasselbe,  was  das  Auf-  und  Niedergehen  eines  Pampenstem- 
pels  leistet,  wodurch  der  häufig  gebrauchte  Ausdruck:  >»das  Herz  ist 
ein  Pumpwerk*'  verständlich  wird.  Die  Diastole  der  Vorkammern  sangt 
das  Blut  aus  den  Körper-  und  Lungenvenen  in  die  Vorkammern  ein;  die 
Systole  derselben  (reibt  es  aus  den  Vorkammern  in  die  Kammern.  Wäh- 
rend der  Diastole  der  Kanunern,  welche  mit  der  Systole  der  Vorkammern 
auf  dasselbe  Zeitmoment  föllt,  füllt  sich  der  Kammerraum  mit  Blut,  welche« 
durch  die  nächst  folgende  Systole  in  die  Lungenarterie  und  die  Aorta  ge- 
worfen wird.  Das  rechte  Herz  ninmit  nur  Venenblut  auf,  imd  treibt  es  durch 
die  Lungenarterie  ziur  Lunge,  wo  es  oxydirt  wird  9  und  arteriell  geworden, 
durch  die  vier  Lungenvenen  zur  linken  Vorkammer  und  Kammer  gelangt, 
um  sofort  in  die  Aorta  und  durch  sie  in  alle  Theile  des  Körpers  getrieben  zu 
werden.  Das  rechte  Herz  kann  insoferne  auch  Cor  venasum  oder  pultno- 
nalej  das  linke  Qn'  artortosum  s.  aaräcum  genannt  werden.  Die  rechte 
und  linke  Herzhalfte  sind  (obwohl  die  Diastole  imd  Systole  derselben  con- 
temporan  ist)  von  einander  unabhängig.  —  Das  Blut  gelangt  nicht  immittel- 
bar, sondern  auf  einem  langen  Umwege,  den  es  durch  die  Lungen  macht, 
aus  dem  rechten  Herzen  in  das  linke.  Der  Mensch  hat  also  eigentlich  zwei 
Herzen^  welche  aber  zu  Einem  Eingeweide  verschmolzen  sind,  weit  sie  sich 
aus  Einem  embryonalen  Blutschlauche  entwickeln.  Die  Lungenfunction, 
möchte  ich  sagen,  ist  zwischen  die  Function  des  rechten  und  linken  Her- 
zens eingeschaltet*  Der  Umstand,  dass  die  Muskelfasern  beider  Herzhälflen 
nicht  in  einander  übergehen,  beiu'kundet  die  lunctionelle  Unabhängigkeit 
beider  Herzen,  deren  anatomische  Trennung  durch  den  schwachen  Einschnitt 

an  der  Spitze  angedeutet  wird. 

Bei  pflanzenfressenden  Wallfischen  setzt  sich  dieser  Einschnitt  durch  das  Septim 
veniricuiorum  fort,  wodurch  ein  tiefer  Spalt  entsteht,  und  die  rechte  und  linke  Kam- 
mer frei  werden.  An  einem  männlichen  Aencephalus  der  Prager  Sammlung  ist  ebenfalls 
das  Herz  bis  zur  Basis  der  Kammern  gespalten.  Von  vollkommener  Spaltung  oder 
Haibirung  des  Herzens  ist  nur  Ein  Fall  bekannt  (Meckel,  de  duplicitate  monstrosa. 
pag.  53.). 

Die  Systole  beider  Vorkammern  ist  synchronisch ,  die  der  Kammern 
folgt  nach  einem  kaum  messbaren  Intervall  nach.  Vorkammersystole  ver- 
hält sich  zur  Kammersystolc  wie  in  der  Musik  die  Vorschlagnote  zur 
Haltnote.  Auf  die  Kammersystole  folgt  nadi  einem  längeren  Intervalle  die 
nächste  Vorkammersystole,  und  der  Wechsel  der  Bewegung  ist  fiberhanpt 
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80  eingerichtet  9  dass  jede  Höhle  sich  in  Einer  Minute  60  —  80  Mal  zusam- 
menzieht und  erweitert.  —  Die  Vorkammern  werden ,  da  die  Einmündungs- 
stellcn  der  Venen  durch  keine  Klappen  geschützt  sind,  durch  ihre  Systole 
einen  Theil  des  aufgenommenen  Blutes  in  die  Venen  zurückwerfen,  die  Kam- 
mern dagegen  Alles,  was  sie  enthalten,  in  die  Schlagadern  treiben,  da  das 
Osiiwn  tetwsum  wahrend  der  Systole  durch  den  Klappenschluss  den  Rück- 
tritt des  Blutes  in  die  Vorkammer  verweigert.  Damit  die  venösen  Klappen 
nicht  in  die  Vorkammer  umschlagen,  sind  sie  durch  die  Chardae  tendineae 
an  die  Mm.  papiUares  befestigt.  Da  sich  das  Herz  während  der  Systole 
verkürzt,  und  die  Choriiae  tendineae  dadurch  soweit  erschlafft  wurden, 
dass,  trotz  ihrer  Gegenwart,  die  Klappe  in  die  Vorkammer  gestaucht  wer- 
den könnte,  so  sind  die  Chordae  an  die  Papillarmuskeln  geheftet,  welche 
(während  das  Herz  sich  von  unten  nach  oben  verkürzt)  sich  von  oben  nach 
unten  zusammenziehen,  und  dadurch  jenen  Spannungsgrad  der  Chordae  be- 
dingen, der  erforderb'ch  ist,  um  die  Klappen  nicht  überschlagen  zu  lassen. 
Während  der  Ventricularsystole  sind  die  Chordae,  wie  die  Leinen  vom 
Wind  geschwellter  Segel ,  straff  angezogen ;  ihre  Insertionspuncte  an ,  der 
Klappe  werden  somit  festgestellt  sein ,  und  nur  jene  Stücke  der  Klappe, 
welche  zwischen  den  Anheftungen  der  Chordae  sich  befinden,  werden  durch 
den  Druck  der  nach  allen  Seiten  ausweichen  wollenden  Blulmasse  der  Kam- 
mer, in  die  Vorkammer  sich  ausbauchen.  Wie  nothwendig  der  genaue 
Verschluss  der  Ostia  der  Kammern  für  die  Erhaltung  der  Gesundheit  und  des 
Lebens  ist,  beweist  die  sogenannte  InsufGcienz  der  Klappen,  welche  durch 
furchtbare  Leiden  zu  einem  sicheren  Tode  fuhrt. 

Ist  der  Inhalt  der  Kammer  durch  die  Systole  in  die  Arterien  getrieben, 
und  folgt  die  Diastole,  so  langt  sich  die  aus  den  Arterien  in  die  Kanuner 
zurückgehen  wollende  Blutsäule  in  den  Taschenventilen  der  0%lia  (Wteriosa^ 
und  wird  durch  sie  so  lange  aufgehalten,  bis  die  nächiste  Systole  eine  neue 
Welle  in  die  Arterien  treibt ,  durch  deren  Impuls  die  ganze  Blutsäule  der 
Arterien  weiter  geschoben  wird.  Der  Stoss  der  neu  ankonmienden  Blutwelle, 
der  sich  durch  den  ganzen  Inhalt  des  Arteriensystems  fortpflanzt,  bedingt 
eine  Erweiterung  der  elastischen  Arterie,  welche  als  Pulsschlag  ge- 
fehlt wird.  Der  Puls  ist  somit  ein  Ausdiruck  der  Stosskraft  des  Herzens,  und 
wird  in  fheilen,  deren  Distanzunterschied  vom  Herzen  ein  bedeutender 
ist,  nicht  voUkonunen  isochronisch  sein.  (Man  fühle  mit  der  einen  Hand  den 
Pols  der  Art.  Ubialüt  post.  am  inneren  Knöchel,  und  mit  der  anderen  jenen 
der  ArU  maxiUaris  ext.  am  Unterkiefer,  um  sich  von  der  Retardation 

des  Pulses  an  weit  entlegenen  Körpertheilen  zu  überzeugen.) 

Jede  Kammersystole  erzeugt  eine  Erschütterung  des  Thorax,  die  man  als  soge- 
nannten Herzschlag  sieht  und  fühlt.  Man  nahm  bisher  an ,  dass  die  Herzspitze  sich 
während  der  Systole  hebt,  und  zwischen  der  5.  und  6.  rechten  Rippe  an  die  Brust- 
wand anschlägt  Die  Ursachen  dieses  Hebens  suchte  man  theils  im  Muskelbau  dos 
Herzens  selbst,  theils  in  einem  Momtemmit  de  basaUey  welches  die  sich  abwechselnd 
erweitemden  und  verengernden  Herzräume,  durch  Verrückung  ihres  Schwerpunctes, 
bedingen.  Beide  firklärungsarten  genügten  nicht  Guibrod  und  Stoda  haben  den  phy- 
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sikaluKben  GnmdttU  des  hydrostatucheo  Druckes  auf  die  Crklamng  desHsRsoUi^ 
aogewendet.  f Siehe  Jos.  Heime  ^  über  dieMeduaik  der  Uersbeweguog  elc  in  Jtale*« 
und  PfeufetB  Zoitschrift  1.  Bd.  pag.  87 J  —  Eine  neue  CrklaniDg  des  HeRschlages  hal 
KiwUch  gegeben  (Prag.  Vierteljahrsschrifl,  1845),  indem  er  auf  den  von  allen  fruherea 
Theorien  übersehenen  Umstand  aufmerksam  machte,  dass  das  Herz  an  dieThoru- 
wand  nie  anschlagen  könne,  weil  es  nie  von  ihr  sich  entfernt,  soodeni  wäreod  der 
Systole  und  Diastole  mit  einem  Theile  seiner  Flache  an  der  inneren  Oberfläche  der 
Thoraxwand  genau  anliegt,  etwa  wie  der  volle  und  leere  Magen  immer  in  Gonlact 
mit  der  Bauchwand  ist  Wurde  es  sich  je  von  der  Tboraxwand  eotfiBmeo,  so  müaite 
ein  leerer  Raum  entstehen,  der  in  geschlossenen  Körperbohlen  niemals  vorkommea 
kann.  Der  Impuls,  den  die  Thoraxwand  vom  Herzen  erhalt,  ist  nur  durch  das  mo- 
mentane Schwellen  der  Muskelsubstanz  des  Herzens,  wahrend  seiner  Systole,  bedun- 
gen. —  Ueber  den  Klappenmechanismus  sieh  A.  Betthu^  in  MSOert  Archiv.  1843. 
pag.  14  und  Bamn§wrten^  ebendaselbst,  pag.  463,  so  wie  den  Artikel  Herz  io 
R.  Wafner*s  Handwörterbuch  der  Iliysiologie.  —  Die  durch  das  Spiel  der  Klappen 
entstehenden  Herztöne,  deren  Werth  für  die  Diagnose  der  Herzkrank beiien  mit  Recht 
80  hoch  angeschlagen  wird,  mögen,  da  sie  sich  zur  Aufnahme  in  ein  anatomisches 
I^hrbuch  nicht  eignen,  durch  den  mundlichen  Vortrag  ihre  Erörterung  finden. 

A,  Retzitu,  über  die  Seheide  wand  des  Herzens  beim  Menschen,  mit  Röcksicht  auf 
das  Tuberculum  Loveri,  in  Mmier^s  Archiv.  1835. 

S.  323.  Herzbeatel. 

Das  Herz  ist  in  einen  häutigen  Beutel,  FericartÜum  (irspc  my  xoip- 
itav,  um  das  Hers),  ein^schlossen,  welcher  zwischen  den  beidei 
Pleurasäcken  eingeschoben  ist,  und  mit  ihnen,  so  weit  er  sie  berührt,  durch 
Zellgewebe  verbunden  ist.  Der  Herzbeutel  hat  die  Gestalt  des  Herzens,  ist 
somit  kegelförmig,  kehrt  aber  seine  Basis  nach  unten,  wo  sie  mit  dem 
CefUrtifn  tetuUneum  des  Zwerchfells  fest  verwachsen  ist^  und  seine  stumpfe 
Spitze  nach  oben.  Er  besteht  aus  einem  äusseren  fibrösen,  imd  einen 
inneren  serösen  Blatte.  Beide  Blätter  sind  untrennbar  mit  einander 
verwachsen.  Das  fibröse  Blatt  geht  oben  in  die  äussere  Haut  der  grossen 
Blutgefässe  über,  welche  vom  oder  zum  Herzen  laufen.  Der  Ort,  wo  die- 
ses geschieht,  ist  der  concave  Rand  des  Aortenbogens  und  die  Theihmgs- 
stelle  der  Art  pulmonalis-  Das  seröse  Blatt  geht  nicht  in  die  äussere  Haut 
dieser  Blutgefässe  über ,  sondern  stülpt  sich  an  ihnen  nadi  einwärts ,  glei- 
tet an  ihnen  zum  Herzen  herab ,  und  überzieht  dessen  äassere^^berfliche 
als  ein  dicht  anliegender  Ueberzug.  Das  seröse  Blatt  verhält  sich  somil  zun 
Herzen,  wie  die  Pleura  zu  der  Lunge,  und  dem  Bündel  ihrer  grossen  Ge- 
fasse.  Man  wird  deshalb,  nach  Eröflhung  des  äusseren  Ballens  des  Herz- 
beutels, auch  ein  Stück  der  grossen  Gefasse  in  der  Höhle  des  Pericardium 
eingeschlossen  finden.  Da  das  Herz  seinen  Beutel  nicht  vollkommen  aus- 
fallt, so  wird  der  disponible,  freibleibende  Raum  von  serösem,  gelblichen 
Fluidum,  Liquor  pencardii,  eingenommen,  dessen  Menge  sehr  verschie- 
den ist  —  V2  Drachme  bis  Vs  Unze.  Die  Annahme,  dass  der  Liquor  peri- 
carM  im  Leben  als  Dunst  existire  und  erst  nach  dem  Tode  die  Tropfen- 
form annehme,  ist  nicht  zu  billigen,  da  schon  nach  den  Uteren  Er- 
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fahrungen  von  Halier  und  Portal  auch  im  lebenden  Thiere  tropfba- 
re» Uerzbeuteiwasser  vorkommt.  Die  chemische  Analyse  des  gesun- 
den Herzbeutelwassers  stimmt  mit  jener  des  Blutserums   überein   (.Ber- 


B)  Arterien. 
§•  324.  Aorta  und  deren  primitive  Aeste. 

Die  Aorta  (oicepco,  erheben,  i.  e.  pulsiren)  ist  der  unpaare  Haupt- 
stanmi  des  ganzen  Schiagadersystenis.  Aus  dorn  linken  Ventrikel  des  Her- 
zens entsprungen,  zeigt  sie  dicht  über  dem  OsUum  arterioswn  eine  aus 
drei,  den  Valvulis  setmlunaribus  entsprechenden,  flachen  Ausbuchtungen 
iSinus  Valsaivae)  gebildete  Anschwellung,  Bufbus  aortae.  Dieser  Bulbus 
wird  vom  Anfange  der  ArL  puhnonaüs^  welche  eine  ähnliche  Anschwellung 
bildet,  bedeckt,  indem  die  Aorta  hinter  der  Lungenschlagader  nach  links 
und  oben  aufsteigt ,  und  zwischen  die  Lungenschlagader  und  die  obere 
Hohlvene  zu  liegen  kommt  iAorta  ascentlens)^  sich  dann  bogenförmig  über 
den  linken  Bronchus ,  nach  links  und  hinten ,  zum  hinteren  Cämim  media" 
Stirn  krümmt  (Arctis  aortae),  und  nun  in  die  absteigende  Aorta  über- 
geht (Aaria  descendens).  Die  absteigende  Aorta  läuft  durch  die  Brust- 
höhle und  Bauchhöhle ,  bis  zum  vierten  Lendenwirbel  herab ,  wo  sie  sich 
gabelförmig  in  die  beiden  Arteriae  iliacae  communes  theilt.  So  lange  die 
absteigende  Aorta  sich  in  der  Brusthöhle  befindet  (vom  dritten  bis  zum 
zwölften  Brustwirbel) ,  ist  sie  im  hinteren  Mittelfelfaraume  eingeschlossen, 
liegt  anfangs  an  der  linken  Seite,  vor  ihrem  Eintritte  in  den  Hiatus 
aofTticus  des  Zwerchfells  aber  an  der  vorderen  Seite  der  Wirbelsäule.  In 
der  Bauchhöhle  steigt  sie  vor  den  Lendenwirbebi  mit  geringer  Abwei- 
chung nach  rechts  und  links  herab. 

a)  Der  aufsteigende  Theil  der  Aorta,  welcher  im  Owufn 
pericardii  liegt,  erzeugt  die  beiden  Kranzarterien  des  Herzens. 
Beide  Krvnzarterienursprünge  fallen  noch  in  das  Bereich  der  Sinus  Val- 
sabae. 

a)  Die  vordere  oder  rechte  Kreuzarterie,  Art,  coronaria 
ani.  s.  destra^  läuft  im  Suicus  circularis  gegen  den  rechten  Herzrand, 
und  über  diesen  herum  zur  hinteren  glatten  Fläche  des  Herzens ,  wo  ihre 
Fortsetzung  im  Suicus  ItmgUudinaHs  poU.  bis  zur  Spitze  herab  gelangt. 
Sie  versorgt  vorzugsweise  das  Atrium  dextrum  und  den  Ventricuius 
dexter, 

jS)  Die  hintere  oder  linke  Kranzarterie»  Art.  coronaria 
post.  s.  sinistra ,   geht  im  Suicus  circularis  um  den  linken  Herzrand 
herum ,  sendet  anfangs  in  der  vorderen  Längenfurche  einen*  Ast  bis  zur ' 
Spitze  herab ,  welcher  mit  dem  Ende  der  Art.  coronaria  dexira  anasto-^ 
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mosirt ,  und  verliert  sich  selbst  an  der  hinteren  platten  Flache  des  Her- 
zens, wo  sie  im  Sulcus  chrcularis  mit  der  dexlra  anastomosirt.  Es 
finden  sich  somit  zwei  Hauptanastomosen  der  rechten  und  linken 
Kranzarterie,  eine  im  Sulcus  longitudinaUs ^  die  zweite  im  Sulau 
drctUaris. 

6)  Der  Bogen  der  Aorta  giebt  an  seiner  oberen  oder  convexen 
Krümmmig  drei  Gefassen  den  Urspnmg:  der  Ari.  anonyma^  ArL  coro- 
iis  et  subclama  sirUstra» 

a)  Die  Ari.  anonynm  steigt  schräg  vor  der  Luftröhre  und  hinter 
der  Vena  anonyma  sinistra  nach  rechts  und  oben,  und  spaltet  sich 
hinter  dem  oberen  Theile  der  Handhabe  des  Brustbeins  in  die  Ari.  subcüwia 
ei  carotis  dextra  ,  wird  deshalb  auch  Truncus  bracbio-cephalicus 
genannt.  Die  Art.  subctavia  dextra  krümmt  sich ,  nachdem  sie  durch  die 
obere  Brustaperlur  getreten,  zwi^cYktn  Scalenus  atUicus  eimediusvlim 
die  erste  Rippe  zur  Achselhöhle,  wo  sie  zur  Art.  axillaris  wird.  Die 
Carotis  dextra  geht  hinter  der  ArOctUaUo  sterno-clavicularis  und  dem 
Ursprünge  des  M.  sterno-tkyreoideus  bis  zum  oberen  Rande  des  Schild- 
knorpels am  Halse  hinauf,  wo  sie  in  die  rechte  Carotis  externa  et  interna 
zerfallt. 

ß)  Die  Carotis  sinistra  ist  um  die  Länge  der  Art.  innmninaia  län- 
ger als  die  rechte;  liegt,  wegen  schräger  Richtung  des  Aortenbogens 
nach  hinten ,  liefer  ,  und  steigt  mehr  geradelinig  am  Halse  hinauf  als  die 
rechte ,  welche  wegen  ihres  Ursprunges  aus  der  hinter  dem  Manubrium 
sterni  gelegenen  Art.  anonyma,  höher  liegt  und  deshalb  der  Unter- 
bindimg zugänglicher  ist. 

y)  Die  Art.  subclavia  sinistra  wird  gleichfalls  länger  sein  und  tiefer 
liegen,  als  die  dextra^  stimmt  jedoch  in  allem  Uebrigen  mit  der  dextra 
überein. 
c)  Der  absteigende  Theil  der  Aorta  giebt  in  der  Brusthöhle 
meistens  paarige  und  schwache ,  in  der  Bauchhöhle  auch  sehr  ansehnliche 
unpaarige  Aeste  ab ,  welche  in  den  späteren  Paragraphen  ,  nach  der  Be- 
schreibung der  Kopf-  und  Armpulsadem ,  abgehandelt  werden. 

S«  325«  Varietäten  der  aus  dem  Aortenbogen  entspringenden 

Schlagadern. 

Nicht  immer  ist  das  Verhältniss  der  aus  dem  Aortenbogen  entspringen- 
den Arterien  das  geschilderte.  Es  kommen  zahlreiche  Anomalien  vor,  wel- 
che weniger  ihrer  praktischen  Bedeutsamkeit,  als  ihrer  Uebereinstimmung 
mit  thierischen  Bildungen  wegen  von  Interesse  sind.  Diese  Abweichungen 
lassen  sich  auf  drei  Typen  reduciren :  Verminderung,  Vermehrung  und 
normale  Zahl  mit  abnormer  Verästlung  der  Aortenäste. 

n)  Verminderung. 

Sie  erscheint  in  drei  Formen. 
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a)  Zwei  Art.  atumytnae^  deren  jede  in  eine  Carotis  communis  und  Sub- 

chwia  zerfallt.  (Fledermäuse,  einige  Insectivoren.) 
ß)  Die  Art.  carotis  sinistra  ist  ein  Zweig  der  Anonyma,  welche  somit 
in  drei  Aeste  zerfallt.  CEinige  AfTcn,  reissende  Thiere,BeuUer  und  Na- 
ger.) Diese  Form  kann  auch  mit  Versetzung  vorkommen  iZagorski^ 
Tiedemann),  wo  der  erste  Ast  des  Aortenbogens  die  Art.  subclavia 
dextra  9  der  zweite  die  Anonyma  ist. 
y)  Alle  Aeste  des  Aortenbogens  sind  in  Einen  Stamm  verschmolzen,  wel- 
cher erst  später  sich  in  die  gewöhnlichen  drei  Aortenäste  theilt.  Dieser 
Fall,  der  bisher  nur  einmal  von  Klimi  (Abhdl.  der  Josephin.  Akad. 
Wien,  1787.  ].  Bd.)  und  ein  zweites  Mal  von  mir,  an  einem  Embryo 
mit  Synophthalmie,  beobachtet  wurde,  ist  Regel  bei  den  Einhufern  und 
Wiederkäuern ,  deren  Aorta ,  ohne  einen  Bogen  zu  bilden ,  sich  in 
die  auf-  und  absteigende  Aorta  theilt. 
Am  häufigsten  findet  sich  die  Form  j3).  —  Der  von  Meckel  ange- 
führte Fall  (Hdb.  der  menschl.  Anat.  3.  Bd.  pag.  84.),  wo  zwei  Anonymae 
vorkamen,  deren  eine  beide  Subclaviae^  die  andere  die  beiden  Caroti- 
den  erzeugte,  ist  der  seltenste. 

b)  Vermehrung. 

Sie  begreift  folgende  Spielarten : 
a)  Die  Art.  vertebralis  sin-  entspringt  wie  beim  Seehund  zwischen  Caro- 
tis und  Subclavia  sinistra.  Sehr  häufig  2U  beobachten.  Der  isolirte  Ur- 
sprung der  Carotis  und  Subclavia  auf  der  linken  Seite  prädisponirt  zur 
linkseitigen  Astvermehrung. 
|B)  Eine  überzählige  unpaare  Schilddrüsenarterie  (^Art.  thyreoidea  ima  s. 
NeubauerO  entspringt  zwischen  Anonyma  und  Carotis  sinistra^  und 
steigt  auf  dem  vorderen  Umfange  der  Trachea  zur  Schilddrüse  empor. 
Sie  kommt  mit  und  ohne  Mangel  einer  der  beiden  normalen  unteren 
Schilddrüsenarterien  vor,  und  ist  in  ersterem  Falle  stärker.  Eine  be- 
zpglich  des  Lufiröhrenschnittes  chirurgisch-wichtige  Anomalie.  Wurde 
bei  keinem  Säugethiere  gesehen. 
y)  Eine  Art^  maittmaria  int.  oder  thymica  entspringt  von  der  vorderen 

Wand  des  Aortenbogens. 
S)  Fehlen  der  Anonyma  und  dadurch  bedingter  isolirter  Ursprung  der  Sub- 
clavia und  Carotis  dextra  aus  der  Aortenbogen  (Wallfischbildung). 
Im  Falle  i  können  auch  Versetziuigen  Platz  greifen,  worunter  jene  die 
merkwürdigste  ist ,  wo  die  Subclavia  dextra  hinter  der  Subcüwia  sinistra 
entspringt,  und  um  zur  rechten  Seite  zu  gelangen,  zwischen  Luft-  und  Speise- 
röhre, oder  Speiseröhre  und  Wirbelsäule,  nach  rechts  hinüberläufl.  Das 
Prager  Museum  besitzt  4  solche  Fälle,  in  deren  einem  die  Subdaina  dex- 
tra  selbst  aus  der  absteigenden  Aorta  entspringt.  Dass  durch  den  anomalen 
Verlauf  der  rechten  Subclavia  Cominression  der  Speiseröhre  and  dadurch 
die  sogenannte  Dysphagia  lusoria  entstünde,  wäre  nur  bei  aneurysma- 


(170  $.  326.  VerSüthing  der  Cnroiis  ertemä, 

liMdirr   Ausdehnung  «los  Gefasses  möglich.  Dass  diese  Abweichung  ohne 
Dyspha^ir  b(>slrhcn  kann^  ist  durch  viele  Beobachtungen  conslatirt. 

Die  so  eben  angefikhrten  Abweichungen  setzen  eine  Vermehrung  auf 
vier  Stänune.  Vermehrungen  auf  fünr  sind  Couibinationen  derselben  mit  oder 
ohne  Versetzung.  Vermehnmgen  auf  sechs  sind  äusserst  selten,  entstehen 
durch  Zerfallen  der  Anonyma,  mit  gleichzeitiger  Isolirung  beider  Arleriae 
rtriebi'aies  k  Tiei1emann\  —  Da  die  Theilnngsstelle  der  Carotis  communis 
so  hoch  oben  am  Halse  liegt ,  so  werden  es  vorzugsweise  die  Aeste  der 
An.  *MAr/fir//f  sein,  welche  eine  Vermehrung  der  Bogenäste  der  Aorta  be- 
dingen. Nur  in  einem  von  Maiacame  beobachteten  Falle  entsprangen  dir 
Ciwvtis  fxL  ei  int*  beider  St'iten  symmetrisch  aus  den  beiden  Schenkeh 
feines  gespaltenen  AortentH>gens«  welche  sich  erst  an  der  Wirbelsäule  zor 
finfachen  .\orta  vereinigten.  ^Ringförmiger  Aortentypus  der  Amphibien.) 

r"^  Normale  Zahl  mit  abnormer  Verästlung. 

Sie  äussert  sich: 

3^  Ais  Verschmelxung  beider  Carotiden  zu  einer  Anonymi,  welche  zwi- 
schen ,!M^Vtir*i  ikxtra  ei  simistra  entspringt  wie  bei  Elephas. 

.^'  Als  Kn'.lvjii  huni  dtr  Carvtis  sinii-ira  in  d^n  Slv^mm  dtT  AnonMua. 
mit  £liickx<'itio*n!  iM^lirten  rr>i>nmc  drr   Veriebraiis  simsira .  (»dt-r 

u<svr.v  Kvtoci^  üfKüta»  «aii  sk'ü  uSfr  .i<L  rwCbtfc^  ?£au  üi«-  4im  Unk»  ßp4i 


«la  s«j.:  nar  *x"  at  rfvfc^'«  S'«-«,  i^n^  Ar^  n^r\:^im4eiL  />nj»  i  im ,  imfermr* 
viftfc  Wirf  i.y^.'^v.y'!f.   1  p-vihrr  lt"«t»-  Vifi -hiff  .^fTfi  SiC^QdkiMrpelmidr 

iV  1 X  ^  s  -'  r  '  k  .*  7  :'^ :  1 .  s  £  I  c '  r ,  Co^m'^  rsrsfr^  g.  fmm^t.  xtr- 
■v' r^.  *•!•.  ^  ,'•  oji  Y.-.r  i*:y  "k .' cfi * : -*  j»i»» •  •"  :•  •  -n  'ryr-h n»-  m£  df^i  Sc^cvair. 
Nf  i«r^  m  r^^nmaim  ,"*rTÄ-Äi'  * "^  m»i  -n'^iro  ^  ;it  d*t  Oamiv  f ■§  i  ni 

«M  z«'r   •/^■^  TA^ai»  «imriBHiu    itfiir«.-*'     s -ur:  r»'j*«»«i    dfV'  hiaterei 

t*«*  »m  ^'•/iliim  :  ^  '^a••1li-^/T-^u«S"•':^  o-s  l'in?r^»'9'f?^  n   iare  landen  End- 
»p*i'    iif  '•jt^ooiiii."^-  v^ii»»-  UM  nm*r:  t»*^i^Tr"«Tr   Iii-  An^«  «rkie 
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oberen  Bauche  des  M»  enio-lnjfokleus  bedeckt,  zum  oberen  Rande  der  Schild- 
drüse herab,  und  sendet  (nebst  Muskelästen  zum  Kopfnicker,  Omo-^  Siemo- 
ei  Thyreo- hyoideus^  Crko-  elSterno-thyreoideus)^  die^A  laryngea  durch 
die  Membrana  hyo-Üiyreoklea  zu  den  Muskeln  und  der  Schleimhaut  des 
Kehlkopfes ,  und  verliert  sich  zuletzt,  nachd^i  ihre  Endzweige  eine  Strecke 
weit  an  der  Oberflache  der  Schilddrüse  geschlängelt  herabliefen,  im  Pa- 
renchym  derselben. 

3.  Die  Zungen  arter  ie,  Art  iingualis^  stärker  als  die  vorige, 
entspringt  in  gleicher  Höhe  mit  dem  Comu  magnum  des  Zungenbeins,  wird 
in  ihrem  Laufe  nach  vorn  und  oben  vom  vorderen  Bauch  des  Biventer  und 
dem  M.  Biylo-kyoideus  bedeckt,  und  dringt  zwischen  Hyo-glosms  und  (Jon- 
Stridor  pharyngis  tnedhu  nach  innen  und  oben  geschlängelt  in  das  Zun- 
genfleisch ein.  Ihre  Nebenäste  sind: 

a)  Der  Ramns  hyoideus^  welcher  längs  des  oberen  Zungenbeinran- 
des mit  dem  der  anderen  Seite  anastomosirt.  (Fehlt  zuweiienO 

ß)  Die  Art'  darsalis  Unguae  zur  Schleimhaut  der  Zungenwurzel. 
>')  DitArt.  ßubängualis,  welche  am  Boden  der  Mundhöhle  über  dem 
M-  tnyühhyoideus  und  unter  der  GL  MuUinguaUs  nach  vom  zieht ,  und 
mittelst  einiger  Zweige,  welche  den  M.  tnyio-hyoideus  durchbohren,  mit 
der  Art'  submentalis  anastomosirt. 

S)  ü\^  Art.  ranina  s.  profunda  änyuae^  welche,  als  Fortsetzung 
des  Stammes  der  Art.  lingualu  und  stark  geschlängelt,  neben  dem  Zun- 
genbändchen  in  die  Zunge  eindringt,  und  an  der  Zungenspitze  nicht  bo- 
genn)rmig(wie  Ar/izM^  xinATheile  anfuhren)  in  die  der  anderen  Seite  über- 
geht, sondern  nur  durch  Capillaräste  mit  dieser  sich  verbindet.  Mikros- 
kopische Injectionen  durch  Eine  Art.  rafUna  gemacht,   füllen  nie   die 
Geßisse  der  andern  Zungenhälfle. 
3.  Die  äussere  Kieferarterie,  Art.  maxiUaris  ext.^  so  stark 
wie  die  litigualis^  zieht  durch  die  Regio  sttbmaxülaris  in  einer  Furche 
der  Unterkiefer-Speicheldrüse  nach  vom,  krümmt  sich  am  vorderen  Rande 
der  Insertion  des  Masseters  zum  Antlitz  hinauf,  und  verläuft  in  starken 
Schlangenkrümmungen,  nach  aussen  vom  Mundwinkel,  zur  Seite  der  Nase 
hinauf)  auf  welchem  Wege  sie  vom  Hisorius  Santorini  ^  Zygotnatictis  nut' 
jor  et  minor  bedeckt  wird.  Ihre  bedeutenderen  Nebenäste  sind: 

a)  Die  Art.  subtnentaiis.  Sie  geht  zwischen  dem  vorderen  Bauch 
des  Biventer  und  Mykh/iyoideus  nach  vom,  versorgt  die  Gi.  stdfmaxiUa- 
ris  und  ihre  Nachbarschaft,  biegt  sich  zum  Kinn  hinauf,  wo  sie  mit  den 
von  anderen  Stämmen  hier  anlangenden  Schlagadern  (^Art-  mentalis^  co- 
ronaria  labU  inf.  und  submentalis  der  anderen  Seite)  in  Haut  und  Mus- 
keln sich  verliert. 

13)  Die  Art.  palaOna  ascendens  s.  fharyngo-palaUna^  steigt  neben 
dem  Pharynx  in  die  Höhe,  versorgt  den  inneren  Flügelmuskel,  den  wei- 
chen Gaumen  und  die  Schleimhaut  des  Rachens  in  der  Nähe  der  Rachen- 
müiidung  der  Tuba  Eustachü. 
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7)  Die  Ar£.  tonsUlaris  entspringt  wie  die  frühere  an  der  innereo 
Seite  des  Unterkieferwinkels,  und  vcriiert  rieh  an  der  Seitenwand  des 
Schlundkopfes  und  in  der  Mandel. 

2)  Muskeläste  zu  den  Kaumuskeln  und  Antlifzmuakeln  mn  die  Mond- 
spalte  herum,  worunter  die  Art.cor<maria  labü  sup-  et  inf*  besonders  be- 
merkenswerth  sind.  Sic  laufen  im  wulstigen  Theile  der  Lippen,  der  Schleim- 
haut naher  als  dem  Integument,  gegen  die  Mittellinie,  anastomosiren 
mit  ihren  gleichnamigen  Gegnern,  und  bilden  dadurch  einen  Kranz  om 
die  MundöfTnung,  welcher  jedoch  zuweilen  nicht  vollständig  ist,  und  aus 
dessen  oberem  Bogen  die  Arl,  tepti  mobüis  nasi  entspringt  Die  übri- 
gen Muskeldste ,  deren  Grösse ,  Zahl  und  Ursprung  sehr  differirt  (Bemi 
buccales^  masseterici,  elcO  anastomosircn  vielfach  mit  der  Art.  infra- 
arbiia/is^  transversa  faciei^  Imccinatoria  etc. 

z)  Die  Art.  angularis  ist  die  Fortsetzung  des  Stammes ,  geht  hin- 
ter dem  Nasenflügel  nach  aufwärts,  und  fuhrt  diesen  Namen  ihrer  am 
inneren  Augenwinkel  stattfindenden  Anastomose  mit  der  Art.  aphihabmc^ 
wegen.  Sie  giebt  zum  Nasenflügel  die  Ramos  alares^  und  zum  Nasen- 
rücken die  Ramos  dorsales  nasi.  Sehr  oft  anastomosiren  die  letzteren 
und  nicht  das  Ende  der  Art.  angularis  mit  der  Art.  ophthahnica. 

Die  Art,  thyreoidea  tup,,  UngmilU  et  mturit/arü  ext.  entspringen  sammtlich  aus 
der  vorderen  Peripherie  der  Carotis  externa ,  weil  die  VerasUungsbezirke  derselben 
vor  ihrem  Ursprünge  liegen.  Neben  dem  Ursprünge  der  Art.  max,  ext,  entsteht  ganz 
regelmässig  ein  ansehnlicher  Ramus  nutsnUaris  pro  M.  stemocleidommstoideo  ^  der 
am  vorderen  Rande  des  genannten  Muskels  eine  Strecke  weit  herabsteigt ,  bevor  er 
sich  in  ihn  einsenkt. 

Von  der  inneren  Peripherie  der  Carotis  externa  entsteht : 

4.  Die  aufsteigende  Rachenarterie,  Art.  pharyngea  ascen- 
riens.  Sie  entspringt  in  gleicher  Höhe  mit  der  Art.  tingualis,  und  steigt 
an  der  Seitenwand  des  Pharynx  hinauf,  sendet  gewöhnlich  zwei  Zweige  zw 
hinteren  Rachenwand,  deren  oberer  bis  zur  Anheftung  des  Rachensackes 
an  der  Schädelbasis  sich  verbreitet,  und  einen  kleinen,  unbeständigen ^  zum 
Forarnen  jugulare  aufsteigenden  Asl,  welcher  die  hier  austretenden  Ner- 
ven versorgt,  selbst  in  die  Schädelhöhle  eintritt,  um  als  accessoriscbe 
Art.  mefüngea  posterior  externa  zu  enden.  Die  ArLpalatina  ascemiens 
entspringt  sehr  oft  aus  ihr,  jedoch  nicht  so  häufig,  dass  dieser  Ursprung 
als  Norm  angesehen  werden  könnte  CKratise)' 

Die  beiden  folgenden  Aeste^  5  und  6,  entspringen  von  der  hinteren 
Peripherie  der  Carotis  externa. 

5.  Die  Hinterhauptarterie,  Art.  occipitaliSj  entspringt  etwas 
über  der  Art.  inax,  ext. ,  wird  vom  hinteren  Bauch  des  Biventer  maxUlae 
bedeckt,  und  geht  unter  der  Jncisura  tnastoidea  nach  hinten  und  oben  zum 
Os  occipitisj  wo  sie  vom  M.  trachelo-niastoideus  und  Splenius  capitis 
bedeckt  wird,  und  zwischen  letzterem  Muskel  und  dem  Cacollaris  an  die 
Oberfläche  tritt,  um  zwischen  Galea  aponcfirotlca  and  Haut  des  Hinterko- 
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pfes  bis  cum  Scheitel  hinauf  rieh  za  verästeln.  Sie  giebt  nur  zwei  beson- 
ders benannte  Zweige  ab : 

a)  Die  Art.  meningea  posterior  ext. ,  welche  durch  das  Poramen 
mastoideum  zur  harten  Hirnhaut  gehl.  Fehlt  rie,  so  ist  die  von  der  Art. 
pharyngea  ascendem  abgegebene  accessorische  Schlagader  der  harten 
Hirnhaut  stärker  entwickelt. 

ß)  Die  absteigende  Nackenarterie,  Art*  cerekaUs  de- 
scendent,  welche  auch  mehrfach  vorkommt,  und  die  Nackenmuskulatur 
mit  Blut  versieht. 

6.  Die  hintere  Ohrarterie,  Art.  auricuiaris  posterior^  welche 

am  vorderen  Rande  des  Processus  mastaideus  aufsteigt,  und  die  feine  Art. 

stylomastoMea  durch  das  Griffelwarzenloch  in  den  FoAiyi/schen  Kanal 

absendet,  aus  welchem  sie  durch  den  CanaUcuius  ehordae  tympmii  in  die 

Paukenhöhle  tritt,  um  die  Schleimhaut  der  hinteren  Abtheilung  derselben, 

so  wie  der  CeUtUae  mastoideae,  den  M,  stapedius  und  die  MenArana  tym- 

pani  (mR  einem  hinter  dem  Manuhrhan  maltet  herablaufenden  Zweigchen) 

zu  versorgen.  Hinter  dem  Ohre  theilt  sich  die  Art.  aurku/aris  posterior 

in  zwei  Zweige,  deren  vorderer  die  Ohrnraschel,  deren  hinterer  die  Weich- 

theile  hinter  dem  Ohre  ernährt,  und  zuletzt  mit  den  Nebenftsten  der  Art. 

occipitalis  anastomosirt 

Die  Art,  tiphmatioidea  gehl  in  sellcuen  Fallen,  deren  ich  zwei  besilxc,  nicht 
durch  das  Griffelwarzenloch,  sondern  durch  eine  eigene  OeffiiUDg  der  unteren  Pauken* 
höhlenwaiid  in  das  Cavum  tympani ,  steigt  Ober  daa  Promontorium  (in  einen  knöcher- 
nen Kanal  oder  Halbkanal  eingeschossen)  zum  Stapes  empor ,  läuft  zwischen  den 
Schenkeln  desselben  durch,  und  begicbt  sich  durch  eine  Oeffnung  der  oberen  Wand 
zur  harten  Ilimhaut. 

7.  Wandelbare  Muskelzweige,  Rami  pterj/goUet^  masseterici^  und 
Dräsenäste  för  die  Parotis. 

Nach  Abgabe  dieser  Aeste  theilt  sich  die  Carotis  externa  in  ihre  zwei 
Endaste  8.  und  9. 

8.  Die  oberflächliche  Schläfenarterie,  Art.  temporalis^ 
ist  der  eine  Endast  der  Carotis  externa ,  steigt  fiber  die  Wurzel  des  Joch- 
fortsalzes zur  Schläfegegend  auf,  liegt  auf  der  Pa9cia  tetnporalts ,  und  zer- 
fillt  früher  oder  zpäter  in  zwei  Zweige,  den  vorderen  und  hinteren. 
Der  vordere  bildet  einen  Bogen  nach  vom  und  oben,  versorgt  die  Haut 
der  Schläfe  und  Stimgegcnd,  und  anastomosirt  mit  der  Art.  fl^ontalis  und 
den  fibrigcn  Schlagadern  des  Schädeldaches.  Der  hintere  schwächere 
steigt  mehr  geradelinig  zum  Scheitel  empor^  und  ninunt  an  der  Bildung  der 
BlutgefSssnetze  der  Kopfschwartc  Antheil*  Die  Nebenästc  des  Stammes  der 
Art.  temporaUs  sind : 

a)  Die  Art.  fransrersa  faciei.  Sie  geht  mit  und  fiber  dem  Dudas 
Sfenonianus  quer  bis  in  die  Gegend  des  Poramen  in/taarbitale ,  giebt 
Aeste  in  die  Parolis,  den  Kau-  und  Backenmuskel,  den  OrMcularis  pal- 
pehrarumy  die  Zygomatici  und  icn  Letator  angnUoris^  und  anastomo- 
sirt mittelbar  durch  ihre  Aeste  mit  der  Art*  in/ttw/ÜtaUs ,  den  Muskel- 

UkiftMli  4fr  AMioBle.  2.  Amü,  48 
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ästen  der  ArL  max.  externa^  und  der  von  der  ArL  max,  Merna  stam- 
menden Art.  buccinatoria.  Sie  ist  zuweilen  doppelt,  zuweilen  sehr 
schwach,  kann  aber  so  stark  werden,  dass  sie  die  fehlenden  Gestichts- 
verastlungen  der  Arl*  max,  ext*  ersetzt 

ß)  Die  Ah.  temparaUs  media  durchbohrt  die  Fasci  '^nnpmraUiy  um 
sich  im  Fleische  des  M*  temparaiis  aufzulösen. 

/)  Zwei  bis  drei  Art.  auricuiareg  anierhres  in/kriaresy  und  die 
Art.  auricularts  ani.  wp*  zum  äusseren  Gehörgang,  zur  Ohrmuschel 
und  deren  Muskeln. 

^  Die  Art.  zygamaticO'CrbitaUa  entspringt  über  dem  Jochbogen 
und  geht  schief  aber  die  Fascia  ten^Mfralisn^idk  vom  und  oben  gegen  den 
Margo  supraorbHaÜM y  wo  sie  mit  der  Stirn- ,  Thränen-  und  vorderen 
Schläfenarterie  anastomosirt. 

9.  Die  innere  Kieferarterie,  Art^  maxiUarie  interna.  Sie  ist 
der  zweite  Endast  der  Carotis  extenui^  und  bietet  verwickeitere  Verhält- 
nisse 9  als  die  übrigen  Zweige  derselben,  dar.  Da  sie  zu  allen  Höhlen  des 
Kopfes  Zweige  sendet,  wird  sie  überhaupt  tiefer  liegen  und  schwerer  dar- 
stellbar sein,  als  die  übrigen  Schlagadern  desSdiädels.  Um  denStanunbaum 
ihrer  Verästlungen  leichter  zu  überblicken,  soll  der  Lauf  der  Arterie  in  drei 
Abschsnitte  gebracht  werden.  Der  erste  liegt  an  der  inneren  Seite  des  /Vo- 
cesms  candyloideus  des  Unterkiefers,  der  zweite  zwischen  den  beiden  Flu- 
gelmuskeln,  der  dritte  in  der  Foisapterygo-palaäna, 
Aus  dem  ersten  Abschnitte  entspringen : 

a)  Die  Art.  auricularis  profunda  für  den  äusseren  Gehörgang. 
ß)  Die  Art.  tytnpMca  fUr  die  vordere  Abtheilung  der  Trommel- 
höhle. Sie  dringt  durch  die  Ftssura  Claseri  ein. 

y^  Die   Art,  aiteolaris  inferior  steigt  zwischen  dem  inneren  Seiten- 
bände  des  Unterkiefergelenkes  und  dem  Aste  der  Maxüla  inferior  zur 
hinteren  (inneren)  Oeifnung  des  Unterkieferkanals  herab,  durchläuft  die- 
sen, giebt  den  Wurzeln  der  Zähne   haarfeine  Ramuios  dentales^  tritt 
durch  das  Kinnloch  hervor,  und  anastomosirt  durch  ihre  Endzweige  mit 
der  Art.  coronaria  labii  inf-  und  submentalis.  Vor  ihrem  Eintritte  in  den 
Unterkieferkanal  gicbt   sie  die  im  Suicus  mylo-hyoitieus  herablaufende 
dünne  Art.  myio-liyoidea  zmn  gleichnamigen  Muskel. 
Aus  dem  zweiten  Abschnitte  entstehen: 
a)  Die  mittlere  Arterie  der  harten  Hirnhaut^  Art*  me- 
ningea  media  s.  spinosa.  Sie  steigt  an  der  inneren  Fläche  des  M-  pterp- 
goidetis  extemus  zum  Foramen  sp  inomm  auf,  giebt  Aeste   an  diesen 
Muskel,  so  wie  an  den  Tensor  und  Levator  palati  molliSy  und  betritt  die 
Schädelhöhle,  wo  sie  zuerst  die  Art.  petrosa  in  der  Furche  der  oberen 
Fläche  der  Pyramide    zur  Apertura   spuria  canalis  Faliopiae  sendet. 
Diese  kleine  und  somit  bedeutungslose  Arterie  thcilt  sich  in  zwei  Zweig- 
chen, deren  eines  in  die  Trommelhöhle  gelangt,  den  Tensor  tympani 
und  die  Schleimhaut  de  s  Cavi  tympani  ernährt ,  während  das  andere  den 


■«^^ 


S.  326.  YerastluDg  der  Carotis  eslermu  976 

Nervus  facialis  im  Fo/A^i/schen  Kanal  begleitet,  und  nur  durch  Capil- 

lametze  (nicht  durch  directe  Anastomose)  mit  der  Art.  stylo-tnastaidea 

sich  verbindet  Hierauf  theilt  sich  die  ilr/.  spinosa  in  einen  vorderen 

grösseren  und  hinteren  kleineren  Ast,  welche  in  den  Gefassfurchen 

des  grossen  Keilbeinflügels,  des  Scheitelbeins,   und  der  Schuppe  des 

Schläfebeins  sich  baumförmig  verzweigen,  die  Dura  truUer^  und  die  Di- 

ploe  des  Schädelgewölbes  ernähren. 

Zuweilen  exisUrt  noch  eine  accessorische  Art,  meningea  media,  als  Ast  der  eben 
beschriebenen,  welcher  vor  ihrem  Eintritte  in  die  Schädelhöhla  entspringt,  sich  hinter 
dem  Ritanu  terfiat  paris  quirui  verbirgt,  diesen  Nerv,  die  JS^incArscbe Trompete,  und 
die  Muskeh)  des  weichen  Gaumens  versorgt,  und  durch  das  Forpmem  ovaie  in  die 
Schodelhöhlc  kommt,  wo  er  das  Ganglion  Gasseri  und  die  nächste  Partie  der  harten 
Hirnhaut  betheilL 

ß)  Muskeläste,  welche  mit  dem  vom  dritten  Aste  des  Quintus 
entsprungenen  Muskelnervon  sich  vergesellschaften.  Für  den  Masseter 
der  Ramus  ntassetericus y  welcher  durch  die  Indsura  semüunaris  des 
Unterkieferastes  zu  seinem  Bestimmungsorte  gelangt;  für  den  Buccinator 
der  Ramus  buccinaioriuSy  zwischen  Unterkieferast  und  M*  buccinator 
zum  Antlitz  gehend,  wo  seine  Aeste  mit  der  Art*  infraorbitaiis^  trans- 
versa faciei  und  den  lluskelzweigen  der  Art  max.  ext.  Netze  bilden ; 
für  die  beiden  Flügelmuskel  die  Ranä  pterygaidei;  für  den  Schläfe- 
muskel die  beiden  Art.  temporales  pro/undae  ianlerior  et  posterior^.  Die 
vordere  schickt  durch  den  QmaHs  zygonuUicus  temporaUs  einen  Ast  in 
die  Augenhöhle ,  der  mit  der  Art*  lacrynuüis  anastomosirt. 

y)  Die  obere  Zahnartcrie,   Art.  aheoiaris  superior^  deren 
Zweige  durch  die  Löcher  an  der  TuberosUoM  mmxiUae  sup.  zu  den  Zäh- 
nen und  dem  Zahnfleisch  des  Oberkiefers,  und  zu  der  Schleimhaut  der 
Highmorshöhle  eindringen. 
Aus  dem  dritten  Abschnitte  bilden  sich  durch  Zerfallen  desselben : 

a)  Die  Unteraugenhöhlenarterie,  Art.  infraorbiUüis*  Sie 
verläuily  wie  ihr  Name  lehrt,  schickt  penetrirende  Zweigchen  in  die 
Augenhöhle  zur  Periorbita,  den  Rectus  und  ObUquus  inferior  y  abwäHs 
laufende  Aestchen  zur  Schleimhaut  der  Highmorshölile  und  den  vorderen 
Zähnen ,  zertheilt  sich  nach  ihrem  Austritte  in  den  Muskeln  zwischen 
Margo  infraorbitalis  und  Oberlippe,  und  anastomosirt  in  zweiter  und 
dritter  Linie  mit  den  übrigen  AntUtzarterien. 

ß)  Die  absteigende  Gaumenarterie,  Art*  palatina  desceu' 
dens  s.  pterygopa/atina.  Sic  gicbt  zuerst  die  Art*  vidiana  ab ,  welche 
mit  dem  Nerven  dieses  Namens  nach  rückwärts  geht,  um  in  der  oberen 
Partie  des  Pharynx  zu  enden,  und  mit  der  Art*  pharyngea  ascendens 
zu  anastomosiren.  Dann  steigt  sie  durch  die  Qmales  palatini  descenden- 
iesy  in  drei  Aeste  gespalten,  herab^  versieht  den  weichen  Gaumen  und 
die  Mandel,  und  schickt  ihren  längsten  und  stärksten  Ast  dem  harten  Gau- 
men entlang  bis  zur  Gingiva  (.Art.  palatina  antertor).  Ein  feiner  Ast 
derselben  dringt  durch  den  Qmalis  Hicistvus  zum  Boden  der  Nasenhöhle« 
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y)  Die  Nasenhöhlenarterie,  Art» spheno-palatina  s*  nasa- 
Us  posterior.  Sie  kommt  durch  das  Faramen  spAenO'palatinwn  in  die 
Nasenhöhle,  deren  hintere  Schleimhaut  sammt  ihren  Aasbachtungen  in 
die  Sinus  sie  mit  Zweif^en  versieht.  Einer  derselben  läuft  am  Septum  na- 
rhnn  herab,  und  anastomosirt  mit  der  Art-  palaüna  anterior  and  der 

Art'  sepU  —  einem  Aste  der  Coronttria  labä  stq^erioris. 

Der  Stammbaum  der  Ari.  maxiUnri»  int.  behauptet  insofern  eine  gewine  Selbst- 
ständigkeit, als  nicht  leicht  einer  seiner  Zweige  von  einer  anderen  Kopfochlagader 
entspringt»  oder  er  selbst  einen  Ast  abgäbe,  der  nicht  unter  den  angeführten  steht. 
Die  Abweichungen  in  Zahl  und  Ursprung  der  ihm  augehörigen  Aeste  haben,  ihrer 
tiefen  Lage  und  Cnzugänglichkeit  wegen,  kein  besonderes  chirurgisches  Interesse.  Die 
vielen  Aehnlichkeiten,  welche  die  Verzweigungen  der  Art  mns,  int.  mit  den  Aesten 
des  2.  und  3.  Quiutusastes  haben,  werden  sich  ihrem  Studium  als  sehr  forderlicfa 
bewähren. 

F.  Schlemm,  de  arteriarum,  praeserlim  laciei  anastomosibos.  Beroh  1821.  4.— 
Ejnsdem ,  arteriarum  capitis  superOcinlium  icon.  nova.  Berol.  1830.  fol. 

§.  327.  VerftstluDg  der  Carotis  interna. 

Die  Citrotis  hUema  geht  anfangs  auf  der  äusseren  Seite  der  Carolu 
externa  nach  aufwärts,  krünmit  sich  dann  hinter  ihr  weg  nach  innen  und 
oben,  und  wird  von  ihr  dtu'ch  den  M.  stylthgtossus  und  stylthpktnyngeiis 
getrennt.  Bevor  sie  in  den  Canalis  caroticus  eindringt,  macht  sie  eine 
zweite  Krümmung ,  deren  Convexität  nach  innen  sieht.  Ihr  Verlauf  extra 
canaletn  caroticum  ist  somit  umgekehrt  S  -  förmig  gekrümmt.  Im  Canalis 
caroticus  macht  sie  die  dritte,  im  Sinus  cavernosus  die  vierte,  und  jen- 
'  seits  desselben,  beim  Uebergange  zur  Basis  des  Gehirns,  die  fünfte  Krüm- 
mung. Ihre  wichtigeren  Aeste  sind : 

a)  Die  Augenarterie,  Art-  opht/iolmica.  Sie  entspringt  aus  der 
convexen  Vorderwand  der  fünften  Krümmung,  geht  mit  dem  JV.  qf^ttctis^  on 
dessen  äusserer  unterer  Seite  sie  liegt,  durch  das  Foratnen  opOcurn  in  dir 
Augenhöhle,  schlägt  sich  hierauf  über  den  Sehnerv  nach  innen,  geht  un- 
ter dem  Af.  cMiquus  supei'ior  an  der  iimem  Orbitalwand  nach  vom ,  und 
zerfallt  unter  der  Rolle  in  die  Art»  frontalis  und  dorsalis  nasi.  Auf  dieser 
Wanderung  erzeugt  sie  folgende  Zweige : 

a)  Die  Art.  centralis  retinae^  welche  in  der  Achse  des  Sehnerven 
zur  Netzhaut  verläuft. 

ß)  Die  Art'  lacrinuUis.  Sie  zieht  an  der  äusseren  Orbitalwand  nach 
vom,  giebt  eine  oder  zwei  hintere  Ciliararterien  ab,  sendet  Zweige  in 
den  Canalis  %ygomaticus  facialis  und  temporaliSj  welche  mit  der  Art» 
transversa  faciei  und  tentporalisprofunda  anterior  anastomosiren,  ver- 
sorgt die  Thrunendrüsen,  und  theilt  sich  am  äusseren  Augenwinkel  in 
eine  Art.  palpebralts  externa  superior  et  inferior. 

y)  Muskeläste  für  den  Bewegungsapparat  des  Bulbus,  Ihre  Zweig- 
chea  verlängern  sich  über  die  Inscrlionsstello  der  Muskehl  hioaus  zur 
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Cbf^funciica  btUbU  —  a,  ß  und  y  entspringen  von  der  Art*  vphihalmica^ 
wahrend  diese  an  der  äusseren  Seile  des  Sehnerven  liegt. 

i^  Die  Art  ciliares  posteriores  iongae  et  breves.  Es  finden  sich  im- 
mer nur  zwei  Iongae^  und  3  —  4  bretes*  Sie  durchbohren  die  Sclerotica 
um  die  Eintrittstelle  der  Sehnerven  herum.  Die  langae  gelangen  an  der 
äusseren  und  inneren  Peripherie  der  Choroidea  bis  zur  Iris ;  die  breves 
verästeln  sich  nur  im  hinteren  Abschnitt  der  Choroidea!  Die  Arteriae  ci- 
liares anteriores  stammen  nicht  aus  der  Art*  ophihainiica^  sondern  aus 
deren  Aesten ,  und  meistens  aus  den  Muskelästen.  Ihre  Zahl  varürt  von 
(I — 10  und  darüber.  Eine  Art.  cüiaris  postetior  longa  durchbohrt,  wie 
ich  öfters  sah ,  das  Ganglion  ciliare» 

e)  Die  Art.  supraorbilalis  geht  über  dem  LewUor  ydlpebrae  svp. 
nach  vorn ,  und  durch  das  Foramen  stipraorbitale  zur  Stirn ,  um  in  Haut 
und  Muskeln  zu  verschwinden.  —  S  und  s  entstehen ,  während  die  Art* 
oplUluilmica  den  Sehnerv  kreuzt.  Die  Folgenden,  f —  e,  nehmen  ihren 
Ursprung  jenseils  der  Kreuzung  der  Art.  oplUludmica  mit  dem  Sehnerv. 

C)  Die  Art*  ethmoidalis  anterior  et  jmslerior.  Die  anterior  geht 
durch  das  gleichnamige  Loch  in  die  Schädelhobie,  giebt  die  Art.  nieniu- 
gea  anterior  ab ,  dringt  durch  ein  Loch  der  Siebplatte  in  die  Nasenhöhle, 
verschickt  ihre  Zweige  zu  den  vorderen  Siebbeinzelien,  dem  Sinus  fron- 
talis ,  und  der  vorderen  Abtheilung  der  Nasenhöhle  {Art.  nasalis  ante- 
riftr).  Die  jwsterior  ist  viel  kleiner,  und  geht  durch  das  Foramen  eth- 
moiilale  ptfsterius  einfach  zu  den  hinteren  Siebbeinzellen. 

n)  Die  Art.  paljyebralis  interna  super ior  et  inferior^  welche  am 
innern  Augenwinkel  unter  der  Rolle  entspringen,  den  Saccus  Jacrgma- 
lis^  die  Carunnila  und  die  Conjufietipä  palf)ebrarum  mit  feinen  Zweig- 
chen ausstatten,  dann  in  die  betreffende  Palpebra  eindringen,  und  zwi- 
schen dem  Tarsusknorpel  und  dem  Sphincter,  höchstens  eine  Linie  vom 
freien  Lidrand,  nach  aussen  laufen,  um  den  yon  der  Art-  lacrjftnaUs  ^'ib- 
gegebenen  Arter ils  palpebralibus  extertiis  zu  begegnen,  und  mit  ihnen 
direct  zu  anastomosiren ,  wodurch  der  sogenannte  Arcus  tarseus  supe- 
rior  et  inferior  zu  Stande  kommt. 

•3-)  Die  Art.  frotitalis  schlägt  sich  um  das  innere  Ende  des  Margo 
supraorbilalis  zur  Stirn  empor ,  wo  sie  von  den  Muskeln  bedeckt  wird, 
diesen  Aeste  verleiht ,  und  perforirende  Reiser  in  die  Slimhaut  schickt. 
Sie  wird  mit  allen  hier  ankommenden  Arterien  {Art.  tern/foraiis  atilerior^ 
^ygoinaUco-orbilalis^  supraorbilalis)  sich  in  Verbindung  setzen. 

0  Art.  dorsaiis  nasi  durchbohrt  über  dem  Lig.  paipebrale  inter- 
num  den  M.  orbicularis^  und  anastomosirt,  neben  dem  Nasenrücken 
herabsteigend ,  mit  dem  Ende  der  Art.  masWaris  externa  {angula$is\ 
oder  mit  einem  Nasenrückenast  derselben. 

b)  Die  Arteria  communicans  posterior  zur  tiefen  Gehimarterie ,  wel- 
che neben  dem  Infundibulom  nach  rfickwiris  läuft. 

c)  Die  Art.  chonMea  für  das  Adergeflecht  der  Seitenktumer.  Sie  geht 
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am  äusseren  Rande  des  Pedunculus  cerebri  nach  hinten ,  dann  nadi  oben 
in  das  Unterhorn  der  Seitenkammer  zoni  Plexus  choroUeuf.  Sie  ist  der 
schwächste  Zweig  der  Carotis  interna. 

d)  Die  Art.  corporis  cattosi^  Balkenschlagader.  Sie  gdit,'  mit 
jener  der  andern  Seite  convergirend,  nach  vom,  verbindet  sich  mit  ihr 
durch  einen  Qnerast  iArt.  communicans  anterior)^  und  steigt  vor  dem 
Balkenknie  zu;  oberen  Flache  des  Corpus  caltosum  hinauf,  liegt  aber  nicht, 
in  der  Stria  longitudinalis  Lancisii^  sondern  neben  oder  fiber  ihr,  oder 
an  der  inneren  Seite  der  Hemisphären,  zu  deren  Randwfllsten  sie  ihre  Zweige 
versendet. 

e)  Die  Art.  fossae  Sylvii^  die  Portsetzung  der  Carotis  interna  ^  folgt 
der  Fossa  Sylvii^  und  schickt  ihre  Zweige  zum  vorderen  und  unteren  Ge- 
himlappen,  zwischen  welchen  eben  die  Sylvi*sche  Furche  liegt. 

Die  Endäste  der  Caroüs  interna ,  als  welche  b,  c,  d  und  e  angesehen  werden 
können ,  sind ,  so  viel  ich  gesehen  habe ,  durchaus  nicht  symmetrisch  gestellt ,  noch 
auf  beiden  Seiten  an  Umfang  gleich.  Oft  stammt  die  rechte  und  linke  An,  corporis 
caltosi  aus  Einer  Carotis,  wo  dann  die  Art,  camamnictmt  anterior  (ehli,  Die  ArL  com- 
municanM  potterior  fehlt  zuweilen  auf  Einer  Seite ,  und  variirt  an  Grösse  sehr  aufU- 
lend.  Ich  sah  selbst  die  Art,  fossae  S^lvii  auf  der  linken  Seite  nicht  als  Ast  der  Carotis 
interna,  sondern  der  Art,  profknda  cerebri.  Das  Gegentheil  dieser  Abnormität  wird 
dadurch  gegeben,  wenn  sich  eine  starke  Art,  comnmninms  posterior  unmittelbar  io 
die  Art,  profunda  cerebri  verlängert,  welche  mit  der  Art,  basiktris  ((.  328)  gar  nichts 
oder  durch  einen  dünnen  Zweig  zusammenhängt  Doppeltwerden  der  Art,  eommmnicau 
anterior  oder  Fehlen  derselben ,  indem  die  beiden  Balkenarterien  zu  einem  unpaareo 
Stamm  verschmelzen ,  ist  nicht  so  selten. 

§•  328.  Verasdung  der  Sehldssclbeinarterie. 

Die  Schlüsselbeinarterie,  Art»  subclntia^  fuhrt  diesen  Namen 
nur  von  ihrem  Ursprünge  bis  zur  Ausirittsstelle  zwischen  dem  vorderen 
und  mittleren  »Scalenus.  Die  rechte  ist  gewöhnlich  etwas  starker  als  die  linke, 
der  Verlauf  beider  ist  nicht  geradelinig,  sondern  bildet  einen  nach  oben  con- 
vexen  Bogen  über  der  ersten  Rippe.  In  der  Brusthöhle  giebt  sie  nur  unbe- 
deutende Zweige  an  die  Thymus  ab.  Ueber  der  Artkulatio  stemo-dat^eula' 
ris  erzeugt  sie  folgende  Aeste : 

a)  Die  Wirbelarterie,  Art.  vert^alis^  —  ihr  stärkster  Ast  Sie 
steigt  eine  kurze  Strecke  hinter  der  Carotis  comtnunis  am  äusseren  Rande 
des  M.  iongus  colli  herauf,  begibt  sich  diu-ch  das  Loch  im  Querfortsatz  de^ 
sechsten  Halswirbels  (nur  selten  schon  des  siebenten,  Mechel^  Bichai)  in 
den  Wirbelschlagaderkanal.  Wegen  querer  Richtung  des  Schlagaderloche^ 
im  Epistropheus ,  und  wegen  starker  Entwicklung  der  Massae  laterales  des 
Atlas,  kann  die  Richtung  der  Art.  vert^alis^  vom  zweiten  Halswirbel  an, 
keine  senkrecht  aufsteigende  sein.  Das  Gefäss  muss  vielmehr,  um  durch  das 
Foramen  occipitale  niagnttm  in  die  Schädelhöhle  einzudringen,  vier  Krüm- 
nmngen  machen :  die  erste  im  Querfortsatz  des  Epistropheus  nach  aussen, 
die  zweite  zwischen  Querfortsatz  des  Atlas  und  Epistropheus  nach  oben, 
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die  dritte  iui  Querfortsatz  des  Atlas  nach  oben  und  innen ,  die  vierte  zwi- 
schen dem  hinteren  Halbring  des  Atlas  und  der  seitlichen  Peripherie  des  Hin- 
terhauptioches  nach  vor-  und  aufwärts.  Die  vierte  Krümmung  durchbohrt 
die  Membrana  abkaraUnria  posterior  und  die  harte  Hirnhaut.  Von  ihrem 
Ursprünge  bis  zum  Eintritte  in  die  Schadelhöhle  giebt  die  Ari.  tertebra- 
lis  folgende  Zweige  ab : 

a)  Ratnos  nmsculares^  für  die  an  den  Wirbelquerfortsfitzen  ent- 
springenden Muskeln* 

ß)  jRanws  spinaiesj  welche  in  den  Rückgratkanal  durch  die  Fora- 
mina  Merveriebra/ia  eindringen ,  die  harte  Haut  der  MeduUa  epinaäs^ 
den  Bandapparat  der  Wirbelsaule  ernähren ,  und  das  Rückenmark  selbst 
mit  vorderen  und  hinteren  Aestchen  umgreifen ,  welche  mit  den  entgegen- 
gesetzten, so  wie  mit  den  nächst  oberen  und  unteren  derselben  Seite 
anaslomosiren. 

y)  Die  Arl.  menfngea  posterior  interna^  welche  zwischen  Atlas 
und  Foramen  occijntale  entspringt ,  mit  dem  Stamme  der  Art.  vertebra- 
Us  in  die  Schädelhöhle  gelangt,  und  in  der  harten  Hirnhaut  der  unteren 
Gruben  des  Hinterhauptbeins  sich  verbreitet* 
In  der  Schädelhöhle  verbindet  sich  die  Art.  vertebralis  vor  der  Me- 
dtüla  obtongata  mit  jener  der  anderen  Seite  zur  unpaaren  Grundschlag- 
ader, Art*  basilaris^  welche  zwischen  dem  Pons  Fiorro// und  dem  Clivus  des 
Os  basitare^  nach  auf- und  vorwärts  geht,  bis  sie  über  den  Pons  hinaus 
ist,  und  in  die  beiden  tiefen  Gehirnarterien,  Art  jfrofiinda  cerebri 
dextra  ei  sinistra^  zerfallt. 

Vor  der  Vereinigung  beider  Vt^irbelarterien  zur  Art.  basäaris  giebt 
jede  abx. 

a)  Eine  vordere  und  hintere  Rückenmarksarterie,  Art, 
spinalis  anterior  et  posterior.  Die  vordere  verbindet  sich  mit  der  der  an- 
deren Seite  zu  einem  einfachen  Stämmchen,  welches  längs  des  Sulcus 
longitudinalis  anterior  der  MeduUa  spinalis  etwas  geschlängelt  herab- 
läuft, und  mit  den  Bamis  spinalibuSj  die  durch  die  Fbramhia  interver- 
tebraiia  eintreten,  einfache  oder  inselformige  Anastomosen  bildet.  Die 
hintere  fliesst  mit  der  anderseitigen  nicht  zu  Einem  Stämmchen  zusammen, 
anastomosirt  aber  wohl  durch  vermittelnden  Bogen  mit  ihr  und  den  Batnis 
spifkUibus* 

ß)  Die  Art.  cerebelii  inferior  posterior^  zu  dem  hinteren  Abschnitt 
der  unteren  Gegend  des  kleinen  Gehirns.  Sie  giebt  Aeste  zum  Unterwurm 
und  zum  Plexus  choroideus  des  Ventriculus  quartus. 

•    y)  Die  Art.  cerebelii  inferior  anterior^  zum  vorderen  Abschnitt  der 
unteren  Kleinhimgegend  und  der  Flocke. 
Aus  der  Art.  basilaris  entspringen: 

a)  Die  Art.  auditiva  interna  ^  welche  in  den  inneren  Gehörgang 
•  eintritt ,  und  ihre  Zweigchen  durch  die  grösseren  Löcher  der  Maculae 
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criörasae  und  des  Tradus  fpiraliM  zu  den  hauligen  Blaachcn  des  Vor- 
bofs  und  zur  LanUna  ^ptraiis  schickt. 

ß)  Die  Ar^  cerebeUi  stqferior.  Diese  geht  am  vorderen  Rande  des 
Pons  nach  aussen ,  und  neben  der  Etnhientia  quaärigmiUna  zur  oberei 
Fläche  des  kleinen  Gehirns. 

y)  Die  beiden  Arier iae  profwuUu:  cerebri,  die  Endaste  detAri.  basi- 
iaris^  senden  kleine  Zweige  durch  die  Sttbsianäa  perfarata  media  zum 
Pieams  clioroideus  der  dritten  Hirnkammer,  nehmen  die  Arierias  com- 
tmaUcantes  von  den  inneren  Carotiden  auf,  schlagen  sidi  um  die  Pe- 
duncuU  cerebri  nach  rück  -  und  aufwärts ,  schicken  Aeste  durch  dea 
Querschlitz  zum  Plexus  c/ioroideus  medius^  und  verbreiten  ihre  End- 
zweige an  den  hinteren  Lappen  des  grossen  Gehirns. 

Die  Wirbclartcrio  betritt  nicht  seilen  erst  am  5.  Oilcr  4.  Wirbel  den  SdiUf^ador- 
kanal.  Sie  kommt  auch  doppelt »  selbst  dreifach  vor ,  in  welchem  Fiüle  ihre  Wurzeln 
nicht  durch  dasselbe  Querfortsatzloch  eintreten.  Gewöhnlich  vereinigen  sich  die  ver 
Tielfaltigteu  Wirbclarterien  im  Qucrforfsatzknnal  zu  einem  einfachen  Stamm.  Beide 
Wirbelarterien  sind  nicht  immer  an  Grosse  einander  gleich.  Die  Basilararterie  bildel  in 
seltenen  Fällen  durch  Spaltung  und  Wiedervereinigung  Inseln,  wodurch  ihre  (Jeber- 
einstimmung  mit  den  Art,  spintüHm*  sich  deutUch  kundgiebt.  J.  Dmjß  (Edinb.  med. 
and  8urg.  Journal  1838.  pag.  4.)  entdeckte  in  der  Basilararterie  eine  senkrechte, 
bandartige  Scheidewand,  als  Trennuugsspur  zwischen  den  verschmolzenen  Wirbd- 
arterien  und  Debergang  zur  Juxtaposition.  Weber  sah  die  Basilararterie  durch  ein  Loch 
in  der  Sattellehne  gehen. 

Siehe  meine  Beobachtungen  über  Abnormitäten  der  Wirbel-  und  Basilararterie 
in  den  med.  Jahrb.  Oesterr.  1842,  Juli,  p.  917,  und  A.  F.  fVmliker,  devasis  Tertebra- 
libus.  Ups.  1730. 

Diu'ch  die  Verbindung  beider  Arteriae  cofnmunicanies  mit  den  tiiTen 
Gehirnarterien  wird  die  Carotis  interna  mit  der  Art.  rertebralis  in  eine  für 
die  gleichmasäige  Blutvertheilung  im  Gehirne  höchst  wichtige  Anastomos«' 
gebracht,  welche  als  Orculus  oiteriosus  Wiilisii  bezeichnet  wird.  Der 
Urculus  Wiliisüisl^  strenge  genommen,  kein  Kreis,  sondern  ein  Polygon, 
und  zwar  ein  Sechseck ,  wenn  die  beiden  Arteriae  corporis  caliosi  zu  Ei- 
nem km'zen  Stämmchen  verschmelzen,  —  ein  Siebeneck,  wenn  ihre  Verbin- 
dung durch  einen  Querast  iArt.  communicans  ant.)  bewerkstelligt  wird. 
Der  Willis'sche  Aderring  scbliesst  das  Chiasma^  das  Ttiber  cinereum^  und 
die  Corpora  matniniltaria  ein;  er  entspricht  somit,  der  Lage  nach, 
der  Selia  turcica. 

b)  Die  innere  Brustarterie,  Art>  mammaria  interaa*  Sie  ent- 
springt von  der  untern  Peripherie  der  Art.  subc/acia ,  gegenüber  der  Art, 
vertelnralis ^  läuft,  massig  bogenförmig  nach  vorn  und  aussen  gekrümmt, 
zur  hinteren  Fläche  der  vorderen  Brustwand,  wo  sie  hinter  den  Rippen- 
knorpeln und  neben  dem  Seitenrande  des  Brustbeins  herabsteigt.  Zwischen 
dem  sechsten  Rippenknorpel  und  dem  Processus  xiplioideus  sierni  gehl 
sie  in  die  Art*  epigastrica  superior  üben 

Zweige  derselben  sind  (nebst  den  unbedeutenden  Arteriae  mediasti' 
nicae  und  der  bronc/Ualis  anteritn') : 
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a)  Die  dünne  AtL  pericardiacO'plirenka^  welche  mit  dem  iV. 
pkreniciu  au  der  Scheidewand  de«  UerzbeuteU  zum  Zwerchfelle  ge- 
langt. 

ß)  Die  Art-  intercostaies  atüerhres  gehen  in  den  »echti  oberen 
Zwisdienknorpelräumen  nach  aussen,  anastomosiren  mit  den  von  der 
Brustaorla  entspringenden,  stärkeren  und  längeren,  hinteren  Zwischen- 
rippenschlagadern.  Sie  schicken  gleich  nach  ihrem  Ursprünge  Kamos 
perfaranies  zur  Haut  und  den  Muskeln  der  vorderen  Thoraxwand.  Im 
weiblichen  GeKchlechte  sind  die  Ratni  j)erforatUes  des  zweiten  bis  fünf- 
teD  Intercostalraums  stärker  als  die  übrigen ,  da  sie  Aeste  (,ArL  nuvn- 
mariae  extertme)  zur  Brustdrüse  abgeben.  Sehr  oß  sind  die  Hmni  per- 
faranies selbstslöndige  Aeste  der  MmmttarUi  interna. 

y)  Die  Ari^  mtiscttlo-phremca  verläuft  längs  des  Ursprunges  der 
Pars  costaiis  diapltraymaiis  herab,  und  giebt  die  ArL  vUercastales 
atiieriares  für  die  unteren  ZwiNchenrippenräume  ab. 

S)  Die  An  ej)igas(rica  superior  dringt  zwischen  dem  siebenten  Rip- 
penknorpel  und  dem  Schwertfort^^alz  (selten  durch  ein  Loch  des  letzteren) 
in  die  Substanz  des  geraden  Bauchmuskeis,  wo  sie  bis  zum  Nabel  herab 
gelangt,  und  mit  der  Art-  epigastrica  inferior  (aus  der  Art.  cruratis) 

und  den  übrigen  Bauchmuskel-Arlerien  anastomosirt. 

leb  sah  sie  öfters  mit  der  ontgegcngcsetKlen  durch  einen  hinter  dein  Schwert, 
forlsalz  vorl>oilaufciulcii  Verbioduiigsost  aiiastomusircn.  FdncAeslchen  derselben  lau- 
fen im  Lig.  mspvuxviium  hepath  zur  F.elier. 

Die  Art.  mammaria  int.  entspringt  abnormer  Weise  aus  der  Anonyma,  dem  Aor- 
tenbogen, dem  Trmnnts  thi/teo-retrirfiHs^  ist  auf  beiden  Seiten  oder  mir  auf  einer 
doppelt.  Einen  böehsl  merk wiirtl igen  Fall  uudeiiusig  in  seiner  Art  liesilze  ich,  wo 
die  Alt.  maniftiaria  dertra  im  4.  Zwi.%henrippenraum  den  Thorax  verlässt,  und  sich 
über  den  5.  Kippen kiiorpvl  wieder  in  ihn  zurückbegiebt. 

c)  Die  Schilddrüsen-Nackcnarterie,  Truncus  tlipreihcerm- 
caiis*  Ein  kurzer  und  dicker  Stamm,  welcher  vor  der  /Ir/.  vertebralis 
entspringt,  und  in  folgende  vier  Aeste  zerfallt: 

a)  Die  untere  Schilddrüsenschlagader,  Art*  tAyreoidea 
inferior.  Sie  steigt  am  inneren  Rande  de.N  Scaienus  anticus  bis  zum 
fünften  Halswirbel  empor,  krümmt  sich  hinter  der  Carotis  nach  innen 
und  unten,  versieht  die  Luft-  und  Speiseröhre  mit  kleinen  Zweigen,  giebt 
einen  starken  Ast  zum  unteren  und  einen  zweiten  zunr  Seitenrande  der 
Schilddruse ,  welche  mit  der  Art.  lltyreoidea  superior  derselben  Seile 
und  der  inferior  der  entgegengesetzten  anastomosiren,  und  lässt  die  Art* 
laryngea  inferior  unter  dem  Consirictor  pharyngis  inferior  zur  hinte- 
ren Kehlkopfwand  gelangen. 

ß)  Die  aufsteigende  Nacken-  oder  Halsarterie,  Art. 
cervicaüs  ascemiens*  Sie  geht  vor  den  Wirbelquorfortsälzen  bis  zum 
Schädel  hinauf,  versorgt  die  tiefen  Hals-  und  Nackenmuskeln,  und  ana- 
stomosirt mit  den  Huskelästen  der  Art.  vertetfralis ^  eervicalis  (tescen" 
dens  and  eervicalis  profunda* 
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y)  Die  oberflächliche  Nackenarterie,  Aß'i,  cervicaUg  iu- 
perflcialis*  Sie  entspringt  fast  immer  aus  der  Ari.  certicaUs  ascendeni^ 
läuft  über  dem  oberen  Rande  des  Schlüsselbeins  nach  aus-  und  rück- 
wärts durbh  die  Fossa  supraclavicuiaris^  ist  hier  nur  durch  das  Platysma 
und  das  hochliegende  Blatt  der  Fascia  cervicalis  bedeckt,  geht  dann 
unter  den  M-  cucuilariSy  in  welchem  sie  sich,  so  wie  in  den  beiden 
Spleniis  und  Rhomboideis ,  auflöst. 

S)  Die  quere  Schulterblattarterie,  Art.  iratisversa  Mca- 
jmlae.  Sie  zieht  hinter  dem  Schlüsselbein  quer  nach  aussen,  sendet  den 
Ramus  acromialis  zur  Schulterhöhe,  geht  durch  die  IncUura  seapulae 
zur  oberen  Grätengrube,  und  hinter  dem  Collum  scapulae  zur  unteren 
Grätengrube  herab ,  und  giebt  allen  Muskeln ,  mit  denen  sie  in  Berüh- 
rung kommt.  Zweige. 

d)  Die  Rippen-Nackenschlagader,  lYuncus  costo-certicalä. 
Ein  kurzer,  hinler  dem  Scaknus  anticua  aufsteigender  Stamm ,  welcher 
sich  in  zwei  Zweige  theilt : 

a)  Die  obere  Zwischenrippenarterie,  ArL  Mercoitalis 
suprema^  welche  vor  dem  Halse  der  ersten  und  zweiten  Rippe  herabsteigt, 
und  die  Arl.  iniercoslälis  posterior  prima  et  seciinda  zum  ersten  und 
zweiten  Zwischenrippenraum  schickt. 

ß)  Die  tiefe  Nackenarterie,  Art.  cervicalis proftinda ^  wel- 
che unter  dem  Querfortsatz  des  siebenten  Halswirbels  nach  hinten,  und 
in  den  tiefen  Nackenmuskeln  nach  aufwärts  läuft,  um  in  der  dritten 
und  vierten  Schichte  der  Nackenmuskeln  sich  zu  ramificiren.  (Anastomo- 
sen mit  den  übrigen  Cervicalschlagadern.) 

e)  Die  quere  Nackenarterie,  Art.  transversa  colli.  Sie  ent- 
springt entweder  zwischen  den  Scaleni  oder  jenseits  derselben,  in  welch 
letzterem  Falle  sie  vielmehr  ein  Ast  der  Art.  axillaris  ist.  Sie  geht  parallel 
mit  der  Art.  transversa  scapulae^  über  welcher  sie  in  der  Fossa  supra- 
clavicvkiris  liegt,  nach  aussen,  durch  den  Flexas  brachialis  durch,  zum 
oberen  Rande  der  Scapula,  an  dessen  innerem  Winkel  sie  in  zwei  End- 
zweige zerfällt: 

a)  Ramus  supraspinatus  ^  zum  M.  supraSpinaim  ^  cucuUaris^ 
(lelloideus^  Levator  scapulae  und  zum  Acrotnion. 

ß)  Art.  dorsalis  scapulae,  welche  dem  inneren  Rande  des  Schulter- 
blattes entlang,  zwischen  dem  Rhomboideus  und  Serrattis  posticus  su- 
perior,  herabsteigt,  und  in  den  Muskeln  des  Schulterblattes  und  dem 
Serrattis  anticus  major  verschwindet.  Sie  anastomosirt  mit  den  Dorsal- 
ästen der  Zwischenrippenarlerien. 

Der  Ursprung  der  Acste  d)  und  c) ,  9o  wie  ihre  primären  ZwcigbiiduDgcn,  tu- 
bcu  einen  so  grossen  Varialionsspieiraum,  und  sind  als  Muskeigctässe  von  80  uoter- 
igcorduelerWichügkcil,  dass  ihre  Aufzählung  üIxTgangcn  werden  kann. 


§.  839.  VerSstiang  der  Achselarterie.  683 

§.  329.  VeräsrtuDg  der  Achselarterie. 

Die  Art.  axälaris  ist  die  Fortsetzung  der  Art.  subclavia.  Von  der  Aus- 
trittsstcUe  zwischen  den  beiden  Scalen!  bis  zum  unteren  Rande  der  Achsel- 
höhle herab^  führt  sie  diesen  Namen.  In  der  chirurgischen  Praxis  wird  das 
einen  Zoll  lange  Anfangsstück  der  Art.  axillaris^  welches  sich  vom  äusse- 
ren Rande  des  Scalomis  bis  hinter  das  Schlüsselbein  herab  erstreckt,  und  in 
der  Possa  supraclaviciilarfs  auf  der  ersten  Rippe  aufliegt,  noch  zur  Art. 
subclavia  gerechnet,  welche  Ansicht  darum  in  die  Anatomie  nicht  überging, 
weil  dadurch  die  feste  Grenze  zwischen  Ende  der  Subclavia  und  Anfang  der 
Axillaris  (der  äussere  Rand  des  Scalenus)  aufgegeben  wird. 

Die  Achselarterie  begleitet  den  Plexus  axillaris^  unter  welchen  sie 
bei  ihrem  Austritte  zwichen  den  Scalen!  liegt,  zur  Achselhöhle,  >vird  von 
seinen  Bündeln  an  drei  Seiten  umgeben,  hat  über  sich  das  Schlüsselbein  und 
den  M.  subclavhiSy  vor  sich  und  etwas  nach  innen  die  Vena  axillaris,  und 
wird  vom  Kopfe  des  Oberarms  durch  den  M.  stibsctqntlaris  getrennt.  Die 
Vena  cephalica  geht  von  ihr  weg  zur  Achselvene.  Nach  innen  wird  sie  nur 
von  der  Haut  und  der  Aponeurose  bedeckt,  kann  leicht  gefühlt,  und  gegen 
den  Knochen  angedrückt  werden.  Die  beiden  Wurzeln  des  iV.  medianus 
nm^eifen  sie. 

Nebst  kleinen  und  unbeständigen  Zweigchen  zu  dem  if.  serratus  ant. 
major,  subscapulariSj  coracobrachialiSy  und  den  Lymphdrüsen  der  Achsel, 
treibt  sie  folgende  Aesle  aus  : 

a)  Die  Art.  thoracica  suprema,  einfach  oder  doppelt,  dringt  zwischen 
Subclavius  und  Pectoralis  minor  zum  grossen  Brustmuskel,  und  bei  Wei- 
bern bis  zur  Mamma  vor. 

b)  Die  Art.  acrotnialis  entspringt  neben  der  vorigen ,  geht  vor  dem 
Pectoralis  minor  nach  aussen,  giebt  dem  Pectoralis  major  und  DeltoMes 
jedem  einen  ansehnlichen  Zweig,  verbn-gt  sich  unter  dem  Clavicularursprung 
des  Deltamuskels,  geht  gegen  das  Acromion  hin,  giebt  der  Capsula  humeri 
Zweigchen,  und  sendet  mehrere  Ramos  acrmniales  zur  oberen  Fläche  der 
Schulterhöhe^  welche  mit  den  Verästlungen  des  Ratnus  acrotnialis  der  Art. 
transversa  scapulae  das  Rete  acromiale  bilden. 

c)  Die  Art.  thoracica  longa  läuft  an  der  inneren  Wand  der  Achsel- 
höhle herab ,  anastomosirt  mit  den  Aesten  der  Art.  thoracica  suprema  und 
subscapulariSi  verliert  sich  grösstentheils  im  M.  serratus  ant-  mqfor^  und 
mit  2 — 3  Zweigen  CArt.  mammariae  extemae)  im  äusseren  Abschnitte  der 
Manuna. 

d)  Die  Art.  subscapularis  steigt  eine  Weile  am  M.  leres  ffiqfor  herab, 
und  Iheilt  sich  in  zwei  Aeste:a)  Rrnntis  thoradco-dorsalis,  welcher  pa- 
rallel mit  dem  vorderen  Schulterblattrande  hinter  der  Art.  thoracica  longa 
herabsteigt,  und  sich  in  den  unteren  Zacken  des  Serratus  atiL  mqfor  und 
den  RippenuFsprüngen  des  LaOsstmus  dorsi  verliert  |3)  Die  ArU  drcwn- 
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flexa  zcapulae.  Die^e  schlägt  sich  zwischen  dem  unteren  Rande  des  .IAmc. 
subscajmiaris  und  dem  oberen  des  Teres  tnajor,  um  den  vorderen  Rand  der 
Scapula,  und  geht  zu  den  Muskeln  in  und  an  der  Fossa  tnfraspinata, 

e)  Die  Art.  circumflexa  humeri  anieriory  weiche  vor  dem  CMum 
chirwrgicuni  hmtieri^  —  und 

D  die  stärkere  Art.  cirawsflexa  posterior^  welche  hinter  demselben 
dicht  am  Knochen  herumläuft,  das  Schultergelenk  und  die  darüber  wegzie- 
henden Muskeln  vorsieht,  und  mit  der  Orcumflexa  anterior  anastomosirt. 

§.  330.  Verästlong  der  Aitnarierie. 

Ist  die  An.  axiliarU  zwischen  den  Sehnen  des  Pectaralis  major  und 
LMisimus  dorsi  hervorgekommen,  so  heisst  sie  Armarterie,  ArLbra- 
chmiUj  imd  steigt  im  Suiais  iicifH'ialis  vUertms  herab.  Unter  der  Sehne 
des  Pecloralis  nwjor  hat  sie  den  N-  ttiedianus  an  ihrer  äusseren ,  den  fi. 
uinaris  an  ihrer  iimcren  Seile.  Im  Herabsteigen  gegen  den  Ellbogenbug, 
geht  der  Mediannerv  über  ihre  vordere  Seile  zu  ihrer  inneren,  und  entfernt 
sich  in  der  Piica  ci/^// etwas  von  ihr,  was  der  N.tiitMris  schon  höher  oben 
thun  muss,  da  er  zur  hinteren  Seite  des  Ellbogens  zu  gehen  hat.  Die  beideo 
Vemte  brachialu  liegen  dicht  an  ihr.  In  der  ganzen  Länge  des  Sulcusbki' 
pUalis  wird  sie  nur  durch  Haul  und  Fasele  bedeckt;  im  Ellbogenbug  da- 
gegen versteckt  sie  sich  unter  der  Aponeurose ,  welche  die  Sehne  des  Bi- 
ceps  zur  Vagina  anlibrachü  sendet. 

Die  Folge  ihnr  Aeste  ist  so  variant,  das  sie  selbst  an  beiden  Armen 
desselben  Individuums  nicht  zusaunnenslimmon.  Ausser  8—12  grösseren 
und  kleineren  an  unbestimmten  Stellen  entspringenden  Muskelästen ^  verdie- 
nen nachstehende  besondere  Erwähnung: 

a)  Die  Art.  profunda  bractui.  ^\e  entspringt  einen  Zoll  unter  der  Ach- 
selhöhle, geht  mit  dein  A.  radialis  um  den  Oberarniknochen  nach  aussen 
herab,  giebt  dem  Triceps  Zweige ,  aus  deren  einem  die  Art.  nutriens  iM- 
meri  entspringt,  und  verlaufl  hinler  dem  L^.  intermusaUare  externum 
(wo  sie  Art.coilaleraiis  radialis  genannt  wird)  herunter  zum  Ellbogen,  wo 
sie  sich  in  das  die  schwamun'gen  Enden  der  Knochen  umslrickende  ReU 
artictUare  cubili  einsenkt. 

b)  Die  Art.  coliateralis  u/naris  suf}erior  entspringt  nahe  unter  der 
Art*  profunda  braclui,  begleitet  den  iV.  uJnaris^  giebt  dem  JA  brachialls 
internus  Zweige,  und  verliert  sich  zwischen  Cirndytus  hutneri  intermis 
und  Olecranon  in  das  Jiele  articuiare  cubili. 

c)  Die  Art.  coliateralis  idfiaris  inferior  entsteht  drei  Ou^rfinger  über 
dem  Cmidylus  internus,  gegen  welchen  sie  ilu^e  Richtung  einschlägt,  die 
von  ihm  entspringenden  Muskeln  (obere  Schiclite  derselben)  versorgt,  und 
im  Rete  ctUfiti  ihr  Ende  findet. 

Im  Ellbogenbug  liegt  die  Art.  braclUalis  auf  dem  unteren  Ende  des 
M.  brachialü  isdernus,  an  der  inneren  Seile  der  Sehne  des  Bio^ps,  «■  der 
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äusseren  des  Pronator  teres^  und  th'eilt  sich  in  der  Höhe  des  Processus 
coronaidefis  lünae  m  die  beiden  Schlagadern  des  Vorderarms:  die  Arm- 
spindel- und  Eilbog enarterie* 

A.Htitter,  diss.  de  arteria  bracfaiali.  Gott.  1745.  4. 

§.  331.  VerS^tlung  der  Vorderarmarterien. 

Die  Armspindel-  und  die  Ellbogenarteric  bleiben  im  weiteren 
Verlaufe  an  der  inneren  Seite  des  Vorderarms ,  und  verbinden  sich  in  der 
Hohlhand  zum  hoch-  und  tiefliegenden  Arcus  volaris^  aus  welchem  die 
grössere  Anzahl  der  Fingerartcrien  entsteht.  Die  Ellbogenarterie  giebt  bald 
nach  ihrem  Ursprünge  die  Zwischenknochenarterie  ab ,  welche  die  Längen- 
richtung der  beiden  anderen  Vorderarmschlagadem  besitzt ,  aber  nicht  zum 
Handteller  gelangt.  Jedes  dieser  drei  Gefasse  sendet  anfangs  einen  Ast  zur 
Bildung  des  Rele  cubiU  ab ,  welcher ,  da  die  Theilungsstelle  der  ArL  bra- 
ckiaUs  unier  dem  Cubitus  liegt,  eine  zurücklaufende  sein  wird.  Im 
weiteren  Verfolge  entstehen  blos  Muskeläste  aus  ihnen ,  welche  oberfläch- 
liche Endzweige  zur  Haut  und  einen  tiefen  Zweig  zur  Markhöhle  der  Vorder- 
armknochen  erzeugen. 

a)  Die  Armspindelarterie,  Art.  radialis.  Sic  liegt  anfangs  zwi- 
schen Siq)inaior  longus  und  Pronator  teres  ^  weiter  unten  zwischen  Supi- 
naior  longus  und  Flexor  earpi  radialis.  An  ihrer  Radialseite  befindet  sich 
der  N.  radkUls  superficialis'  An  der  Handwurzel  angekommen,  wendet  sie 
sich  zwischen  dem  Processus  styloideus  radü  und  dem  Os  scaphoideum 
auf  den  Rücken  der  Hand ,  wo  die  Sehnen  des  Abduclor  pollicis  longus  und 
Exiensor  brevia  über  sie  wegziehen,  und  dringt  zwischen  den  Bases  der  Ossa 
meiacarpi  des  Daumens  und  des  Zeigefingers  wieder  in  die  Hohlhand  ein, 
wo  sie  mit  dem  tiefen  Aste  der  Ellbogenarterie  den  tiefen  Hohlhand- 
bogen,  Arcus  voitaris  profundiu ,  bildet.  Sie  giebt  von  ihrem  Ursprünge 
bis  zmn  Uebertritt  auf  den  Handrücken  folgende  Aeste  ab: 

a)  Die  Art.  recurrens  radialis^  welche  zwischen  Supinaior  longus 
und  bretts  zum  Comlylus  hutneri  extemus  und  sofort  in  das  Rete  cubiti 
.[gelangt. 

ß)  Romas  musculares  zu  den  Muskeln,  z^vischen  welchen  sie 
hinzieht. 

/)  Den  Ramus  volaris  supefficialis ,  dessen  Kaliber  und  Ursprung 
vielen  Schwankungen  unterliegt.  Gewöhnlich  hat  er  W  Durchmesser, 
und  entsteht  in  der  Höhe  der  Insertion  des  Supinaior  bmgw ,  geht  über 
den  Daumeiiballen ,  nur  von  der  Haut  und  der  Fascia  des  Ballens  bedeckt 
(weshalb  man  ihn,  wenn  er  stärker  entwickelt  ist,  leicht  pidsircn  sehen 
un<l  fühlen  kann),  zur  Hohlhand,  und  bildet  unter  der  Aponeurosis  pal- 
maris ,  und  auf  den  Sehnen  der  Fingerbeuger  durch  Anastomose  uiit 
dem  oberflächlichen  Hohlhandaste  der  Art.  ulnarti  den  Arau  vtdarts 
sublimfs. 


"  "1 
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Auf  dem  Handrücken  entstehen  aus  der  RatUalii: 
a)  Ein  Ramus  carpi  dorsaüs  zum  fide  carfd  denak.  ß)  Drei 
Rückenschlagadern,  ArL  digitales  dorsales^  für  beide  Seilen  des  Dau- 
mens und  die  Hadialseite  des  Zeigefingers ,  welche  gewöhnlich  aus  einem 
kurzen  Släinmchen  (^ArU  interossea  dorsalis  prima)  hervorkommen. 
In  die  Hohlband  wieder  eingetreten  ^ebt  sie ,  bevor  sie  mit  der  Art^ 
idnaris  bogenfönnig  zusammenfliesst ,  die  Art.  digitalis  communis  wtahs 
prima  ab,  welche  unter  der  Sehne  des  Ftesar  ptMcis  lanffus  9m  0$  me- 
tacarpi  polUcis  bis  zu  dessen  Capiluluni  verlauft,  und  nachdem  sie  die  Arl. 
voiaris  indicis  radialis  abgegeben,  sich  in  die^A  fX)lari$potUciMradiaäi 
et  ulnaris  theilt. 

b)  Die  Ellbogenarterie,  Art*  ulnarii.  Sie  geht  unter  der  erslen 
und  zweiten  Schichte  der  vom  Omdylus  humeri  internus  entspringenden 
Muskeln  zur  UIna ,  und  an  ihrer  inneren  Flache,  zwischen  Utnaris  inlermu 
und  den  Fingerbeugern,  zur  Handwurzel  herab,  hat  den  A.  u/nor^  an  ih- 
rer inneren  Seite ,  läuft  über  dem  queren  Handwurzelband  und  an  der  Ra- 
diaiseite  des  Os  pisi/brme  zur  Hohlhand,  wo  sie  sich  in  den  ob  er  flach- 
liehen  und  tiefliegenden  Endast  spaltet.  Der  oberflächliche  Ast  bildet 
mit  dem  gleichen  Aste  der  Art.  ra^o/^  den  hochliegenden,  der  tief- 
liegende Ast  auf  dieselbe  Weise  den  tiefliegenden  Gefäss  bogen  der 
Hohihand.  Ihre  Zweige  sind: 

a)  Die  Art.  recurrens  ulnar is^  welche  zwischen  den  vom  üm- 
dylus  hwneri  internus  entspringenden  Muskeln  nach  innen  und  oben 
zum  Reie  cubiti  gelangt. 

ß)  Raffä  musculares  zu  ihrem  Muskelgeleite. 
y)  Die  Art*  Merossea  antibrachä  cotnmufds^  welche  gleich  nach 
ihrem  Abgange  in  die  IrUerossea  externa  et  interna  zerfallt.  Die  externa 
(auch  perforans  superiar)  durchbohrt  die  Membrana  interossea  y  sen- 
det hierauf  die  Art-  recurrens  interossea  zum  Rete  cubiti j  bleibt  aber 
nicht  auf  der  Aussenfläche  des  Zwischenknochenbandes ,  sondern  erhebt 
sich  etwas  von  ihm ,  indem  der  M.  abductor  und  extensor  poUicis  longus 
sich  unter  sie  einschieben,  theilt  alten  Aussenmuskeln  des  Vorderarms 
Aeste  mit,  und  erschöpft  sich  dadurch  so  sehr,  dass  am  Carpus  nur  ein 
unbedeutendes  Geiass  übrig  bleibt ,  welches  in  das  Rete  cärpi  dm'sale 
übergeht.  Die  interna  geht  dicht  am  Zwischenknochenbande  herab  bis 
zum  oberen  Rande  des  Pronatoi' qtuidratus  ^  giebt  den  tiefen  Mud&eln 
Zweige,  verbirgt  sich  unter  dem  Pronator  qtuutraUu^  und  geht,  nach- 
dem sie  einen  Ast  zum  Rete  carpi  volare  abgegeben ,  durch  das  Ug,  in- 
terossetwi  zur  Aussenseite  des  Vorderarms,  wo  sie  im  Rete  carpi 
dorsale  untergeht  (dieses  Endstück  heisst  Art.  i$derossea  perforans 
inferior). 

S)  Der  Ramus  dorsalis^  welcher  zwei  Querfingcr  über  dem  Carpus 
sich  zum  Handnicken  krümmt ,  um  an  das  Rete  carpi  tlorsäte  zu  treten. 
Nun  folgen   bis  zur  Spaltung  in  den  oberflächliche  und  tiefliegendeB 
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Endast,  ausser  der  Art.  volaris  für  die  Ulnarseite  des  kleinen  Fingers ,  keine 
nennenswerthen  Zweige  mehr. 

Der  oberflächliche  Hohlhandbogen^  Arcus  volaris  sublimis^ 
dessen  Convexitat  gegen  die  Finger  gerichtet  i^t^  liegt  V2  Zoll  unter  dem 
Ug^  carpi  transverstim^  zwischen  der  Apaneurosfs  pabnaris  und  den 
Beugesehnen  der  Finger.  Es  ist  eigentlich  eine  unmittelbare  Verlängerung 
des  oberflächlichen  Hohlhandastes  der  i4r/.  ulnaris^  welcher  in  der  Regel 
viel  stärker  ist,  als  der  Batnus  volaris  superficialis  der  Art.  radialis»  Nur 
in  jenen  Ausnahmsfallen,  wo  letzterer  an  Umfang  gewinnt,  ist  der  Arcus 
vokarU superficialis  ein  durchaus  gleichweiter  Gefassbogen.  Aus  seiner  con- 
vexen  Seite  entspringen ,  nebst  übergehenswerthen  Zweigchen  für  die  Haut 
und  die  kleinen  Muskeln  der  Hohlhand,  drei  Art.  digitales  camnmnes  vola- 
res^ die  zweite,  dritte  und  vierte,  welche  zwischen  den  Scheiden  der  Beu< 
gesehnen  nach  vom  laufen ,  wobei  jede  sich  gabelförmig  in  zwei  Zweige 
theilt ,  welche  an  den  einander  zugekehrten  Flächen  der  vier  Finger  bis  zur 
Spitze  verlaufen.  Die  Ulnarseite  des  kleinen  Fingers  rnlhält  ihre  Art.  volaris 
aus  dem  tiefliegenden  Endast  der  Art*  tdnaris^  —  die  Radinisoitc  des  Zeigefin- 
gers und  beide  Seiten  des  Daumens  aus  der  ersten  Art.  digitalis  cofmnunis 
volaris  von  der  in  die  Hohlhand  wieder  eingetretenen  Art.  radialis.  Die 
Volararterien  eines  Fingers  hängen  an  den  Internodien  häufig  durch  Quer- 
äste  zusammen,  und  gehen  an  der  Tastseile  des  Nagelgliedes  bogenförmig 
in  einander  über. 

Der  tiefliegende  Hohlhandbogen,  Arcus  wlnris  profiuulus^ 
ist  dünner  und  weniger  convex ,  dls  dor  subiimis  ^  liegt  auf  den  ßases  os- 
siutn  fnetacarpi^  und  gehört  mehr  der  Art.  radialis  als  der  tdnaris  an.  Er 
sendet  die  yitr  Art.  interosseae  volares  ab)  welche  den  Interstitiis  inier - 
osseis  entsprechen^  und  die  Ramos  interosseos  perforantes  zum  Handrü- 
cken schicken ;  wie  sie  in  das  Bete  caipi  dorsale  übergehen.  —  Das  Kete 
carpi  dorsale  giebt  die  zweite ,  drille  und  vierte  Art.  hüerossea  dorsalis 
ab  (die  erste  stammt  aus  dem  Handrückonslück  der  Art.  radialis).  Jede 
interossea  externa  theilt  sich  zwischen  je  zwei  Fingern  in  zwei  Art»  digi- 
tales dorsalesy  welche  viel  schwächer  als  die  volares  sind,  und  nur  bi>s 
zum  zweiten  Gliede  sich  erstrecken. 

Die  Enden  der  Art.  interosseae  volares  anaslomosiren  gewöhnlich  mit 
der  Spaltungsstelle  der  Art.  digitales  volares  communes.  Ist  eine  Art.  digi- 
talis volaris  communis  schwach,  so  ist  die  mit  ihr  anastomosirende  inter- 
ossea volaris  um  so  stärker^  was  am  Zeige-  und  Mittelfinger  gewöhnlich 
der  Fall  ist. 

$•  332.  Wichtige  AbnormitiUen  des  Ursprungs  der  Vorderarm^ 

arterien. 

Sic  verdienen  ihrer  chirurgischen  Bedeutung  wegen  eine  besondere 
Darstellung« 
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Die  Aeste  der  Brachialarterie  entspringen  öfters  nic^t  im  EUbogen, 
sondern  höher  t)bcn ,  selbst  in  der  Achselhöhle.  Der  holie  Urspmiig  kann 
jede  der  langen  Yorderannarlerien  (radialis^  tUnaris  und  interaued)  tref- 
fen ,  und  ist  häufiger  an  beiden  Armen ,  als  nur  an  einem  zu  beobachten. 
Meine  Beobachtungen  über  das  ungleich  häufigere  symmetrische  VOTkon- 
men  des  hohen  Ursprunges  stimmen  mit  jenen  von  Ubnro  und  Meekel  roUr 
komimen  überein  (Krause  behauptet  das  GegentheiD.  Am  hfiuSgalen  eil- 
springt  die  Art^  radialis  höher  als  gewöhnlich,  aber  sehr  selten  sdion  in 
der  Achselhöhle.  Unter  24  Fallen  von  hoher  Theilnng^  die  ich  aofgese^ 
nct  habe ,  betreflen  achtzehn  die  Ari.  radiaUs.  Diese  Anordnung  wurde  so- 
gar nach  einer  Bemerkung  von  Woiff  (Obs.  med.  chir.  p.  64),  von  BUhs 
iur  die  regelmässige  gehalten^  was  übrigens  nur  für  die  Quadrumanen  g3t. 
Penehienaä  hat  sie  unter  zwanzig  Armen  dreimal ,  Meekel  unter  zwölf  Ar- 
men viermal  beobachtet  Die  hoch  entsprungene  Art.  radialis  liegt  meistens 
an  der  inneren  Seite  der  Art.  brachiaiis ,  geht  aber  bald  über  de  weg  zo 
ihrer  äusseren.  Sie  bleibt  eine  Strecke  weit  unter  der  Fascia  äracM,  wird 
aber  im  weiteren  Verlaufe  hochliegend,  geht  über  dan  a[^neurotischen 
Schenkel  der  Bicepssehne,  kreuzt  sich  mit  den  Hautvenen  des  EUbogenbo- 
ges ,  und  kann  deshalb  bei  der  Aderlässe  leicht  verletzt  werden.  Ihre  ober- 
flächliche Lage  ist  der  Grund  ^  warum  sie  die  Art.  recurrens  radialis  in 
der  Regel  nicht  abgiebU  (Diese  entsteht  viehnehr  aus  der  Art.  ulnaris  oder 
seltener  der  Art.  interasse'aO 

Als  Uebergang  zmn  hohen  Ursprung  der  Art.  radialis  kann  jener  Fall 
angesehen  werden ,  wo  aus  der  Ari.  Ijrachialis  ein  überzähliger  Ast  (Kof 
aberrans^  entspringt ,  der  sich  entweder  weiter  unten  wieder  in  sie  ein- 
mündet (erster  Schritt  zu  den  bei  den  Faulthieren  vorkommenden  Won- 
demetzen  der  Armschlagader) ,  oder  in  die  Art-  radialis  (seltener  in  die 
ulnaris)  übergeht.  Es  kommt  auch  vor^  dass  die  hoch  entsprungene  Art 
radialis  durch  einen  Verbindungsast  mit  der  Brachialarterie  im  Ellbogen 
anastomosirt. 

Ist  die  Art.  ulnaris  das  hoch  entspringende  Gefass,  so  faUt  ihr  Ur- 
sprung in  der  überwiegenden  Mehrzahl  der  Fälle,  noch  in  das  Gebiet  der 
Achselhöhle  Uiurns^  Saudi  fort.,  Fleisclanann^  MeckeÖ-  Ich  besitze  bv 
einen  Fall  (rechter  Arm  eines  Kindes) ,  wo  ^\e  aus  der  Art.  profimth  bra- 
chä  entq)ringt.  Die  hoch  entstandene  Art-  ulnaris  wird  regelmässig  am 
Vorderarm  ein  hochliegendes  Gefass ,  geht  über  die  vom  Condyhu  inter- 
nus humeri  entspringende  Muskelmasse  weg,  und  lagert  sich  erst  unter 
dieser  in  die  Furche  zwischen  Ulnaris  internus  und  Flexor  dig.  subUnds- 
Sie  giebt  nie  die  Art.  interossea  ab.  Der  hohe  Ursprung  der  Art.  inleras- 
sea  kommt  mit  und  ohne  hohem  Ursprung  der  übrigen  Vorderamarterien 
vor ,  und  ist  seltener  als  jener  der  Art.  radialis  und  ulnaris. 

Auch  die  zuweilen  vorkommende  Vervielfältigung  der  Vorderarmarterien 
gehört  hierher.  Sie  erscheint  entweder  als  Duplicität  einer  normalen  Sdilag- 
ader,  wie  ich  an  der  Art.  radialis  »ek  ^  welche  schon  auf  dem 
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breoii  sich  in  zwei  Aeste  theilte ,  die  sich  als  Ramm  wlaris  und  dor$aIU 
im  weiteren  Veriaufe  herausstellten,  oder  es  kommt  eine  neue  Sehlagader 
fainzn,  welche  aus  der  Ari.  interossea ,  seltener  aus  der  ulnarU  entspringt, 
und  an  dem  N.  medianus  zum  Carpus  herablauft ,  wo  sie  über  oder  unter 
dem  L^.  fy-antversum  carpi  in  den  Arcu$  tolarii  subUmU  äbergeht.  Man 
könnte  sie  Art.  mediana  nennen,  obwohl  sie  nicht  immer  am  iK  medianui 
kerabsteigt.  In  Fällen,  wo  die  Art.  radialis  ungewöhnlich  schwaeb  ist,  und 
nicht  bis  zur  Hand  gelangt,  biegt  sich  die  Ari-  mediana  oberhalb  des  Car- 
pus rechtwinklig  zur  Speiche,  upd  verl&uft alsi<r/.  radialis  weiten  iH. Meyer 
fand,  dass  der  Nervus  medkmus  regelmässig  von  einer  feinen  Arterie, 
die  ein  Ast  der  Ulnaris  oder  hUarossea  ist,  begleitet  wird.  Die  eben  als 
Art^  medUma  angeführte  Anomalie  ist  sonach  nur  ein  höherer  Entwicklungs- 
grad eines  normal  vorkonunenden  feinen  GefiissesO 

Der  hohe  Drspnmg  und  der  oberflächliche  Verlauf  der  Vorderannarterieo  scbeiaen 
das  Bestrebeo  aussudrückeo,  die  Arterien  der  oberen  Extremität  den  Venen  lu  ver- 
ihnlklieny  indem  die  hooh  entsprungene  ArL  radUOis  der  Vena  eephoüeaf  und  die^lfi 
tdMriff  der  basiUea  entspricht  —  Bei  Verwundungen  und  bei  gewissen  Operationen 
in  der  Verlaufaq>hare  dieser  Gefassc,  soll  der  Chirurg  von  ihrem  möglichen  Vorhan- 
densein wohl  unterrichtet  sein.  —  C.  G.  Zmdwig ,  de  variantibus  arteriae  brachlalis 
ramis.  Ups.  1767.  4.  —  F.  Tit^denumn ,  über  die  hohe  Theilung  der  Armschlagadery 
im  K.  Bande  der  Münchner  Denkschriften ,  und  dessen  aiipßlemema  od  tabmUu  arterim- 
rmwL  1846.  —  J.  F.  Meekel,  im  2.  Bande  des  deutschen  Archivs  iur  Physiologie.  — 
H.  Mqßer^  über  die  ArL  mediana  aMiibrachii  und  die  ArL  artkulmU  tned,  citbüiy  in 
Henk  und  Pfengefs  Zeitschrift.  7.  Bd.  2.  Heft 

%.  333.  Aeste  der  ahsteigoideo  Bnistaorta. 

Die  Aoria  thoracica  descendens  giebt  viele,  aber  kleine  Schlagadern 
ab ,  und  nimmt  deshalb  an  Umfang  nicht  erheblicher  VtTeise  ab*  Sie  sind 
fiir  die  Organe  des  hinteren  HitteUeUraumes  und  Ar  die  Brusliraiid  be- 
stimmt. 

d)  Die  Aa.  bronchiales  posteriores.  Sie  treten  zur  hinteren  Wand  bei- 
der Lnfiröhrenfiste,  und  begleiten  sie  durch  das  Lungenparenchym.  Gewöhn- 
lid finden  sich  zwei,  zuweflen  drei  oder  vier.  Da  die  Aorta  auf  der  lin- 
ken Seite  liegt,  so  wird  die  Art.  bromckialis  dexira  htafig  nidit  aus  ihr, 
sondern  ans  der  dritten  Ari.  hUereostaUs  dexira  entstehen.  Zaweüeii  giebt 
die  Aorta  einen  unpaaren  Zweig  ab,  der  sich  in  die  rechten  und  linken 
Bronchialschlagadem  theilt 

V)  8 — 6  Aa.  oesophageae.  Die  letzte  geht  mil  dem  Oesophagus  durch 
das  SSwerchlell  zum  Magen,  und  anastomosirt  nut  der  ArU  coronaria  ven- 
tricmU  staUira. 

e)  Zahlreiche,  aber  feine  Zweige  (^ArU  mediasU$iicae^  zu  der  Pleura. 
V)  und  c)  geben  dünne  Seiserchen  zur  hinteren  Herzbeufelwand 

(ArL  psricärdiacae  posteriores^' 
d)  Die  i4a.  imiercoHales.  Da  die  Ari.  subdaela  durch  den  Ihtttcus 
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casiihcerpicaäs  bereits  die  beiden  oberen  S^paUa  inlereo9kMa  bedachte,  ao 
werden  fär  die  Aorta  nur  die  neun  folgenden  ZwischenrippenriinM  ttrig 
bleiben.  Da  man  aber  die  am  unteren  Rande  der  letzten  Rippe  verlanfmde 
Arterie  (so  wie  den  hier  befindlichen  Nerven),  obwohl  gtgea  alle  Goaw- 
quenz,  noch  alsintercostal  bezeidmet,  so  wird  die  Aorta  sehn  Paaie 
Art.  ifUercosiales  abgeben.  Die  linken  werden,  wegen  linkaeitigier  Lage  dar 
Aorta,  kürzer  als  die  rechten  sein,  welche  über  die  Wirbelaittle  nach  ttAiik 
umbiegen  müssen.  Sie  entspringen  simmtlich  tiefer  als  der  IntercoatafaiM 
liegt,  zu  welchen  sie  gehen ,  und  treten  unter  spitzigen  Wmkeh  ton  dar 
hinteren  Peripherie  der  Aorta  nach  aufwärts*  Unter  dem  RippenköpüdMi 
theilt  sich  jede  in  den  Ramus  darsaUs  und  MercoHaUi.  Der  Rmmtu  Ar* 
uUis  geht  zwischen  je  zwei  Querfortsatzen  zur  Rückenmuskolatiir ,  vtA 
schickt  durch  das  Foramen  Merveriebrale  einen  Ast  zur  MeäMa  tpimdit 
und  deren  Häuten,  welcher  sidi  wie  die  Rami  spinales  der  Art»  tomtArs- 
tts  verhilt  Der  Ramus  intercastaUs  läuft  gegen  den  unteren  Rand  der  im- 
über  liegenden  Rippe,  und  im  Sukus  coitae  nach  vom.  Er  sendet  zam 
oberen  Rande  der  nächst  unteren  Rippe  einen  schwadien  Ramm  suprtKth 
staUi^  und  anastomosirt  nach  vom  mit  der  Art.  fnlercoitaUs  anterior  tob 
der  Mainmaria  int.  Er  giebt  den  Intercostalmuskehi,  dem  Pectoralis,  Ser- 
ratuM  anticus  nu^^  und  den  Rippenzacken  der  Rauchmuskeln  Aeste ;  bein 
Weibe  gehen  von  der  dritten  bis  sechsten  Art.  inlercoUatte  stärkere  Aeste 
für  die  Brustdrüse  ab. 

AbweichoDgcD  greifeD  insofern  EMatz ,  als  mehrere  Arter  he  htiereontiee  (S  —3) 
aus  einem  gemeinscbafilichen  Stamme  entspringen ,  weloher,  wie  die  Ari,  imierea§ldu 
iMftrema,  vor  den  Rippenköpfchen  herabsteigt,  und  in  jedem  Interoostalraum  eineD 
Ast  zurucklasst.  Auch  ist  es  nicht  ungewöhnlich ,  dass  eine  starke  Art.  hUereeauät, 
nachdem  sie  schon  eine  Strecke  am  Rippensuicus  verlief,  sich  sur  nächst  unteren,  oder 
über  zwei  folgende  Rippen  schräg  herabsenkt  (bei  Verwundungen  und  ^rmeetUkttU 
pectoriM  bedeutsam).  Die  letzte  Art,  intereoMtaüM  könnte  besnr  c«tf^iiaRi«l£t  genioBt, 
—  und  weil  sie  unter  dem  Rippenursprunge  des  ZwerdiflbUs  verläuft^  den  Aeslea  der 
Bauchaorta  als  Art,  btmbaiis  prima  zugezählt  werden. 

So  lange  eine  Zwischenrippenarterie  in  ihrem  Sulau  eoBtmlU  veriäufl ,  ist  sie 
durch  dessen  längeres  äusseres  Labium  vor  Verwundung  hinlänglich  gesichert,  osd 
nach  vorn ,  wo  der  Suksus  verstreicht ,  ist  ihr  Kalibor  so  klein ,  dasi  ihre  Trennans 
unmöglich  ernste  Gefahr  bringen  kann.  Es  fehlt  noch  viel  zu  sehr  an  autheulischao 
Beobachtungen  über  wirkliche  Verietzungen  dieser  OefSsse,  und  die  vorgeseUagMei 
sinnreichen  Methoden  ihnen  zu  begegnen,  durften  weniger  bewahrt,  als  vanoeht 
worden  sein. 

%.  334.  Aeste  der  Baaehaorta. 

Die  Aorta  abdominaUi  giebt,  auf  der  kurzen  Strecke  Tom  swolftea 
Brustwirbel  bis  zum  vierten  Lendenwirbel,  unpaarige  und  paarige  Aeste 
ab.  Die  drei  unpaarigen  entspringen  aus  ihrer  vorderen  Peripherie,  und  sind 
Ar  die  Verdauungsorgane,  —  die  übrigen,  seitwirts  abtretenden,  ffir  die 
paarigen  Harn-  und  Geschlechtswcrkzeuge  und  filr  die  Bandiwand  be- 
stimmt* 


9.  834.  Aeste  der  Biuicbaorta.  $H 

Ä)  Unpaarige  Aeste  der  Bauchaorta. 

a)  Die  kurze  Baucharterie,  ArL  coeHaoL  Dieser  Vs — I  Zoll 
lange,  starke  Gelassstamm  entspringt  noch  zwischen  den  Schenkeln  des 
Zwerchfells  t  giebt  dicht  an  seinem  Ursprünge  die  beiden  unteren  Zwerch- 
fellsarterien, Art.  phretUcae  inßriores^  ab,  welche  audi  zu  einem  kur- 
zen Stämmchen  verschmolzen  sein  können.  Sie  laufen  (das  Foromen  pro 
vema  eava  und  oesaphageum  umgreifend)  nach  aussen,  oben  und  vom,  ge- 
ben Ratnas  stqn'orenaies  zur  Nebenniere ,  die  rechte  auch  feine  Zweig- 
^chen  auf  dem  Wege  des  Lig.  tuipenaon'wn  kepaÜM  zur  Leber ,  verästeln 
sich  in  der  Par^  lumhaUs  und  cosiaiis  dtaphragmatis ^  und  anastomosiren 
mit  einander,  so  wie  mit  den  Art»  intercostalei^  hmbaleo  undoeiopkoffeae. 
An  der  rechten  Seite  der  Cardia  zerfallt  der  Stamm  der  Art.  eoeüaca 
in  drei  divergirende  Zweige: 

a)  Art.  coronaria  ventricuU  shUstra^  linke  obere  Magen« 
kränz arterie.  Sie  lauft  in  der  Otrvaiura  ttq^erior  des  Magens  von 
links  nadi  rechts ,  und  sendet  an  dessen  vordere  und  hintere  Flache  ihre 
Zweige  aus,  welche  mit  der  Art.  coronaria  des^a^  den  Aa.  coronarüs 
Inf.  und  den  YazU  brevUnu  der  Milzarterie  anastomosiren.  Ihre  ersten 
Aeste,  welche  die  Cardia  und  das  untere  Ende  der  Speiseröhre  umgrei- 
fen, heissen  Art.  oesophageae  infiariores  und  cardiacae. 

ß)  Art.  hepatica,  Leber  arterie.  Sie  lauft  hinter  der  oberen  Ma- 
gencurvatur  nach  rechts ,  und  hinter  dem  Pylorus  zwischen  die  Blätter 
des  Liff.  Aepato  -duodenale.  Sie  schickt  zum  kleinen  Magenbogen  die 
mit  der  Art.  coronaria  sMstra  anastomosirende  coronaria  dexira^  de- 
ren erster  Nebenzweig  als  Art.  pyhnica  zum  Pfortner  gdit  Nach  einem 
zwei  Zoll  langen  Verlauf  zerfällt  die  Art.  hepaUca  in  einen  auf-  und  ab- 
steigenden Ast  von  gleicher  Starke. 

Der  aufsteigende  ist  der  eigentlich  fär  die  Leber  bestimmte  6e- 
fissast,  Art.  hepaUca  proprio j  welcher  wieder  in  zwei  Zweige  diver- 
girt.  Der  Itanme  dexter  giebt  der  Gallenblase  die  kleine  Art.  cffsticoj  und 
senkt  sich  in  der  Foria  hepatts  in  den  rechten  und  die  beiden  kleinen  Le- 
berlappen ein.  Der  siniiter  geht  zum  linken  Leberlappen. 

Der  absteigende  Ast  findet  im  Magen  und  Zwölfllngerdarm  seine 
Auflösung,  und  heisst  deshalb  Art.  gastro-duodenaUi.  Er  geht  hinter 
dem  Pylorus  herab«  und  theilt  sich  ebenfalls  in  zwei  Zweige: 

aa)  Die  Art.  pancreatico'^luodenaiis,  welche  um  den  Kopf  des  Pan- 
creas  herumgeht,  diesen  und  den  grösseren  Theil  des  Muttmon  dmh 
demtm  ernährt 

M)  Die  ArL  gastnhep^oica  destra^  welche  an  der  grossen  Ma- 
gencurvatur  von  rechts  nach  links  läuft  (zwischen  den  Blättern  des 
grossen  Netzes),  dem  Magen  aufsteigende,  dem  Netzte  absteigende 
Aeste  zuschickt,  und  mit  der  ArL  gasiro ' ep^plolem  otaUtra  aus  der 
Milzarterie  anastomosirt* 

y)  ArL  eptenlca^  Milzarlerie.  Der  dioksle  Zweig  der  eoeUaca. 
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Er  ziehl  geschlangelt  am  oberen  Ktnde  des  Pancrea«  aaoh  Inka,  giebt 
•hin  Ziveige,  nnd  betritt,  von  den  Blattern  des  Ujff.  gaUrB  lieiude  ejnge- 
Bchiotaeii)  de«  Hihis  iienU-  Er  erzeugt,  bevor  er  in  ^  Hill  engekt: 
md)  Die  Ari*  gathro-epiploica  iMi&ay  weldie  der  dexirü  olga- 
genliiin,  und  «ch  wie  diese  verhält 

M)  Die  VoMa  hrwia  #.  An.  gaUriqae  bre9e$^  4 — 6,  wvlehe  im 

Fmubu  venirtetM  treten ,  und  eigentlich  wm  aelbataltadif  gewordoK 

Magenfiste  der  Ari^  gastro-ep^^hfica  MMsirm  daraleUeiL 

t)  Die  obere  Darm-  oder  Gekrö^UTitrie^  Art  me»em$gHM  i. 

mnmrmlea  mperimr.  Sie  ist  eliraa  stirker  als  «Ke  esiaHaMf  VBler  welcher 

sie  entaipriKgtf  geht  hinter  dem  Pancreas  nad  dem  miterm  (jNicraügfc  dei 

Duodenum  lur  WumI  des  Gekröses,  in  welchem  sie  einen  nut  aeiuer  Coi- 

vexit&t  nach  links  und  vom  sehenden  Bogen  beschreibt   Sie  enihrt  du 

uatere  Querstiok  des  Däodmum,  das  gawe  J^mmtm,  Itemm^  Cbecum, 

und  das  Cbbm  üieernkm  ei  tramrermon^  mit  ungefihr  zwanag  Aestes, 

wekhe  gvösstembeils  aus  dem  convexen  Rande  ihres  Bogens  entatehea. 

a)  Die  Ari*  duödßn&üi  imf.  lum  unteren  QueratAck  des  ZwdUhgcr- 
darms  und  cum  Kopf  des  Panoreas. 

ß)  Die  Aa.J^^mak§  ei  Oeae,  16  an  der  Zahl.  Sie  laufen  swiiohei 
den  Blättern  des  Gekröses  lu  den  Darmstücken«  deren  Nemen  eie  tragfo. 
Jede  derselben  theiM  eich  auf  diesem  Wege  in  zwei  Zweige,  welche  mit 
den  Zweigen  der  nächsten  bogenförmig  anastomosiren.  Aus  dienem  Bo- 
gen entspringen  kleinere  Aeste,  die  abermals  zu  kMneren  Sogen  äck  ver- 
binden, und  aus  diesen  treten  neuerdings  bogenförmig  anaatonNmeade 
Geiüsse  hervorf  so  dtss  drei  Bogenkategorien  auf  eiMmder  folgen,  wride 
an  den  lingeren  Am.  ileae  noch  um  eine  oder  zwei  Bogenrelien  TeruMhl 
werden.  Es  zieht  sich  also  durch  das  ganze  Dflnndarmgekröae  ein  aas 
bogenförmigen  Anastomosen  construirtes  Netz  hki»  aus  welckem  end- 
Ueli  viele  kurze  KamuH  HUesÜiuriee  entspringen,  welche  das  DnruMPakr 
nrogreifim,  und  seine  IBme  mit  ihren  Reisen  versorgen.  Die  aedi- 
nehnle  Darmarterie  ist  die  Fortsetzung  des  Stammes  der  AH.  mmetiit 
rica  iuperiar. 

y)  Die  Art.  UmhmUca  entspringt  in  der  Mitte  des  concnven  Randes 
daa  Bögena  der  Unemlmiem  sußeritn' ,  steigt  im  Met§e9bm  mmmritm 
nach  rechts  nnd  unten,  und  Uieitt  sich  in  zwei  Zweige.  Der  untere  aai- 
atemoslK  nii  dem  Ende  der  sechiehnten  Darmarterie,  der  okere  aiit 
der  A94.  «uMni  deMira. 

S)  Die  Ari.  coUca  dexira  geht  zum  Colon  aecendeme^  und 
e)  die  AH.  eoUea  media  znm  Colon  iranoo&remm. 
c)  Die  untere  Darm-  oder  fiekrösarterie,  Ari.  oneoeodorkA 
Uifsrior^  entspringt  zwei  Zoll  Aber  dem  Ende  des  Aortenatnnman,  kig«1 
sieh  zwischen  den  Blitteni  des  Colon  deooendenSj  und  Ihnüt  ntoh  in  svei 
Zweige : 

«)  Db  Ari.  eoHea  oiniHm  zum  CMsn  dememdemti 
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ß)  Die  AN.  kaemmrhakkM»  mperlor  «im  oberen  nd  mitleren 
Theil  des  Rectun.  Die  Aa.  caUcae  setzen  die  Bogenbildnng  der  Dinn- 
damarterie  fort,  bilden  aber  nur  eine  einfache  Reihe  von  grossen  Ariia- 
den  mit  mehreren  kleineren. 
B)  Paarige  Acste  der  Banchaorta. 

«)  Die  Nebennierenarterien,  Aa*  stipraremtUe$ ,  gewöhnlich 
iwci  Pkiare,  nicht  erheblich. 

ti)  Die  Nierenarterien,  Aa.  rena/e$  s*  enmlgenies^  entspringen 
einen  Zoll  unter  der  ArL  tnesenierica  saperior  unter  rechten  Winiiein  (die 
redite  wegen  tieferer  Lage  der  rechten  Niere  anter  einem  mehr  spitzigen 
WinkeD*  Sie  geben  kleine  Zweige  zun  Nierenfett,  zur  Nebenniere,  zum 
Nierenbecken  und  zum  Harnleiter ,  und  dringen  hinter  der  Vema  renaik 
in  den  Hüus  rewts. 

c)  Die  inneren  Samenarterien,  Aa.  spermaOcae  internae^ 
entspringen  nahe  unter  den  Nierenschlagadern ,  unter  sehr  spitzigen  Win* 
kein,  laufen  mit  den  Harnleitern  zum  Eingang  des  kleinen  Beckens  herab, 
gehen  beim  Manne  vor  den  Vasis  iliacis  zum  Leistenkanal,  werden  in  den 
Samenstrang  aufgenommen,  und  steigen  bis  zum  Hoden  herab,  in  dessen 
Parenchym  sie  untergehen.  Beim  Weibe,  wo  sie  mdur  geschUngelt  verlau- 
fen, dringen  sie  vom  Seitenrande  des  Beckeneingangs  in  die  breiten  Mut- 
lerbinder  ein,  und  begeben  sich  zum  Eierstock,  wo  sie  mit  einem  Aste 
der  ArL  uierifUii  weli^r  längs  der  Tuba  FaUopkie  ebenfalls  inm  Eierstock 
gelangt,  anastomosiren.  In  beiden  Geschlechtem  giebt  sie  feine  Reiser  zum 
Harnleiter,  zum  subserösen  Zellstoff  des  Bauchfells,  and  den  Lymphdrüsen 
der  Lenden« 

d)  Die  Lendenarterien,  Aa.  bmAalet»  Es  finden  sich  nor  vier 
Paare  derselben.  Wird  die  unter  der  letzten  Rippe  verlaufenda  Arterie  nicht 
als  MereoüaUs  ulUma  (jS&mnierrlng ,  /  Weber)y  sondern  als  Ari.  Iwn- 
iaiU  prima  gezahlt  (fiWfer,  SabaUer ,  Theik\  so  mftssten  fönf  Lenden- 
sddagaderpaare  angenommen  werden ,  welche  aber  nicht  den  fftnf  Lenden- 
wMebi  entsprechen,  da  der  Aafte  Lendenwirbel  unter  der  filnfken  ArL  Ami- 
Mb  liegt. 

Die  vier  Lendenschlagaderpaare  entspringen  aus  der  Unteren  Periphe- 
rie der  Aorta,  und  wiederholen  den  Typus  der  Aa.  Mercatialei*  8ia  ge- 
hen Unter  den  Schenkeln  des  Zwerchfells,  die  anleren  Unter  dem  Psoas 
fmifor ,  nach  aussen  zo  den  Zwischenräumen  je  zweier  Frocesnu  irnns- 
werii  (besser  Procesnu  coiiarä)*  Jede  Lendenarterie  theilt  sich  in  zwei 
Zweige: 

a)  htr  Ramua  posterior  entspricht  dem  Jtamus  dorsaUs  einer  Zwi- 
•dMnrippcnarterief  sendet  einen  Jkmms  spbsatts  doreh  das  Foramsn  (n- 
ieroerietrale  zun  RAckenmark  and  dessen  Hallen,  and  löst  sich  in  den 
RAdienmaskefai  aoü 

p)  Der  ßamus  anterior  durchbricht  die  Fasdkeln  des  Quadratas 
lundiorwn^  and  verhilt  sich  wie  Ast  iUmms  hUereoelallo  dnor  Zwisdi^ 


694  i.  ZU.  Aaste  der  BauchaorU. 

rippenarierie.  Er  verliert  eich  in  den  breiten  BauchnmekehL  Alle  vorde- 
ren  Aeete  einer  Seite  anastomosiren  untereinander,  und  mit  der  ArL  epi- 
gasirica  wperior%  die  erste  mit  der  iniercosiaiis  uttima,  die  letite  mit 
der  An»  Uio-iunAalis  aus  der  Hypogastrica ,  und  der  circmnflexm  Ud 
aus  der  Cruralis. 
Die  Aorta  abdominalis  nimmt  durch  die  Abgabe  so  vieler  and  grosser 
Aeste  an  Volumen  bedeutend  ab ,  und  theilt  sich  vor  dem  vierten  Lenden- 
wirbel (oder  etwas  tiefer)  in  die  beiden  Aa*  iOacae  communes,  welche 
gabelförmig  unter  einem  spitzen  Winkel  (65^  beimManne,  75^  beim  Weibe) 
fKvergiren.  Die  zwischen  beiden  Aa.  iUacae  commumes  liegende  däme  Art- 
wacraUs  media  ist  eigentlich  die  Fortsetzung  der  Aoria  abdaminaÜM^  in 
deren  verlängerter  Richtung  sie  bis  zum  Steissbein  herabläuft  Die  geringe 
Entwicklung  der  Vertebrae  coccygeae  des  Menschen  bedingt  die  Kleinheit 
der  ArL  sacraOs  media.  Bei  Thieren  mit  langen  SchweiTen  ist  die  Beden- 
tong  der  Ari*  iacraiie  media  als  Fortsetzung  der  Bauchaorta  nicht  zu  ver- 
kennen ,  und  die  beiden  Aa-  iUacae  cammtmee  treten  in  die  untergeordnete 
Stellung  seitlicher  Aortenaste. 

Die  mittlere  Arterie  des  Kreuzbeins,  Art.  eacrmiis  medie, 
Sie  giebt  während  ihres  Laufes  über  die  vordere  Flache  des  fünften  Lenden- 
wiri>els  sehr  oft  rechts  und  links  einen  Ast  ab ,  welcher  sich  wie  eine  ArU 
tumbalis  verhält ,  einen  JRamus  spinaiis  durch  das  letzte  Farumem  imtar- 
werletuale  liambale  zum  Rfickenmark  sendet,  und  mit  einem  vorderen  nnd 
hinteren  Aste  endet.  Ersterer  zertheilt  sich  im  Psoas  und  lUaeus  iniermas^ 
letzterer  in  den  Rückenmuskeln.  Im  Herabsteigen  giebt  die  Ari.  sacraHi 
media  den  Weichtheilen  an  der  vorderen  Kreuzbeinfläche  unbedeutende 
Aestchen,  und  der  vierten  Verlelfra  sacralis  gegenüber  einen  stärkeren 
Zweig  zum  Mastdarm. 

Die  beiden  gemeinschaftlichen  Hüftarlerien,  Am,  iiiaeet 
communes^  gehen  über  den  Seiten  des  fünften  Lendenwirbels  nach  einwärts 
vom  Psoas  mßjor  zur  Sfffnpkgsis  saero-iäaea^  werden  vom  Ureter  ge- 
kreuzt, und  können  w^egen  der  Abweichung  der  Aorta  nach  der  hr 
ken  Seite  der  Wirbelsäule,  nicht  gleich  lang  sein.  Vor  und  über  der 
Sifmpkysis  sacro-iOaca  theilt  sich  jede  in  die  Art.  kypogasirica  und  ArL 
enraüs*. 

Die  häufig  xu  beobachtenden  Varietäten  der  Aortenule  haben  wenig  pnktieche 
Bedeutsamkeit ,  da  in  der  Bauehhohle,  ao  jeoen  Stellen,  wo  diese  RInfgrfi«»  veriMi- 
fen,  nicht  operirt  wird.  Die  Aa.  pkrgHiuie  inferiores  können  sich  vermehien  (AMfcr) 
oder  eine  derMlben  fehlen,  und  durch  die  Art.  wummarut  imi,  ersetst  werden.  —  Die 
Coeüaca  xerlallt  nicht  in  drei  Aeste  (Trifmt  HaOeri),  sondern  in  xwei,  indeaidie^. 
corontirim  ahdstm  ein  Zweig  der  UeDalis  oder  HefMtiea  wird.  —  Die  Art.  ^itßwtiim  hA 
ein  frei  gewordener  Ast  der  Aorta,  der  Stumt  dexier  denelhen  wird  von  detJwLwm- 
urderiem  $mperiar  abgegeben  (nach  HtUkr  7mal  unter  30  FaUen);  —  die  ^t,  Mßkmm 
wird  doppelt  i  die  Art.  m^etenterica  wmnerior  ist  ein  Zweig  der  uagewÖhnlidi  ilaita 
Coeliacas  die  Art.  wesetutriea  inf.  entspringt  aus  der  Art.  üimDm  e^mmmmk  maktm 
(l¥f»c*f),  oder  fehlt  ganzüdi,  indem  die  obere  Gekioearterie  sie  ersetzt  (#kiKteMM). 
—  IKe  Nleraarterien  werden  doppelt  bfe  fSnfbch  (Prager  Blnseam).  Bei  Ikfer  I^ 
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Mbk  cm^ringl  die  J/f.  vcMit  aus  der  iüm  t ii  i ,  fcjptfiWm,  mHmI 

(Jlff«;  über  ein  wahres  Aea  lertite,  öeleiT.  med.  WocbeiMcbhlt  I841. 
X  411.  Beide  NieKsarterieD  haben  einen  Trtmimt  adwiii  (J^rM). —  Die  »wie 
im.  eotstehl  rechterKits  öftert  aas  der  ümwSt  mler  Squ-mremaKs  4egtrm  (wegen 
Lafening  der  Aorta).  Die  JorM  afcrftwwiiWf  tbetit  sich  schon  unter  dem 
der  Renales  (sehr  selten),  wodurch  die  Mesemteriem  kifrn§r  ein  Ast  der 
tf «  wittl  Die  Aft.  dMra  nmmmmit  iitrtrm  fehlt  (CwiflWuX  indem 
Hyfogastfka  andOnnlis  ohne  Tnmim  «■— ii  enU|iringen  (SängeChieitypas).  Die 
Jhfialf  mräiw  ist  ein  Zweig  der  Kmcm  cümm  tierlrm  (wegen  Knkeeitiger  Aorlentbei- 
hmg).  Einen  starken  anastomotischen  Ast  zwischen  ItMaftf  und  limem  cmmr.  äestrm 
beohadrtcte  ich  an  einem  Neogebornen,  und  eine  Mesemtehcm  mr^hm  für  das  CMm 
inautermm  und  äeMcemäemM  an  einem  Erwachsenen.  An  einem  Aenoepbakis  mit  ange- 
bomer  Banehdeckenspalte  war  die  ArL  knmiicm  ein  Zweig  der  BrwUorta,  (darum 
iflteimnnt,  weil  auch  die  Fem  hepmkm  isolirt  in  das  Atrimm  HMhwm  osnKt  munde«) 
imd  an  einem  Fyetm  mit  ArmiAi  vtntme  mrimmmr  entsprang  eine  starke  Ari,  c^akm 
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Die  Beckenarterie,  Art*  hypogaUrka  s.ifiaea  hUama^  ist  beim 
Erwtckeenen  kleiner,  beim  Embryo  wid  Neugebomen  proeser,  als  die 
An.  arwroNi.  Sie  steigt  von  A^  Sympkptis  sacro-iUaca  in  das  kleine 
Becken  herab,  imd  theilt  sich  in  einen  kurzen  Rmnus  posterior  und  einen 
lingeren  Rmmu  anterior.  Beide  Aeste  versorgen  die  Eingeweide  des 
Beckens,  das  Gesass  und  die  äusseren  Geschlechtstheile. 

iO  Ramui  poiterior*  Er  krämmt  sich  nach  rAckwwis  gegen  die  M- 
ci$Mm  üeUadtca  iuperknr^  und  giebt  ab  : 

d)  Die  ArL  tUo-iumbatis^  Haft-Lendenarterie.  Sie  geht  wie 
eine  Art*  IrnnbMi ,  hinter  dem  Ftoas  nutfor  nach  oben  und  aussen,  und 
dieilt  sich  in  einen  Mamui  Uiaeuiy  welcher  quer  nach  aussen  gehenti  den 
M.  Uiaeus^  seine  Scheide,  und  durch  einen  constanten  Bamutus  mUriem 
das  Darmbein  versorgt,  und  einen  aufsteigenden  Rmnu»  lymbMi^  der  sich 
in  Psoas  und  den  Lendenmuskeln  verftstelt,  und  lur  Lendenarferie  aus  der 
Saer0tt$  media  in  antagonistischer  Beziehung  steht ,  d.  h.  stark  isl^  wenn 
diese  fehlt  oder  unbedeutend  ausfiilt,  und  umgekehrt  Der  Ramm  Macue 
wird  mit  der  Art.  drcamflexa  Ueif  und  der  Ramae  ImnMti  mit  der  letz- 
ten Art*  tambaUs  anastomosiren. 

6)  Die  .4a-  sacratee  laier ales,  6  9  Uli  cht  Kreuzbeinarterie  n. 
Estbden  sich  deren  eine  obere  grössere  und  untere  kleinere,  welch« 
von  den  ßlervii  iaeraUbus  nadi  innen  und  unten  laufen,  mit  der  Art.  eaera- 
iis  media  und  den  Mastdarmarterien  anastomosiren,  und  dem  iV.  pyri/br- 
miij  Leeater  ani  und  Cocq/geu$  Aeste  abgeben.  Stärkere  Zweige  derselben 
dringen  durch  die  Foramina  eacraUa  anteriora  zur  ütada  equtna^  und 
Yerlingenmgen  derselben  durch  die  hinteren  KreuzbeinlAcher  zu  den  Kreuz* 
beinnripritaigen  der  langen  Bflckenmuskeln. 

e)  Die  Art.gliäaea  npertor^  obere  Gesissarterie.  Sie  ist  die 
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Im  weiblichen  Geschlechte  ist  sie  unbedeutend,  and  für 
uaäum  bestimmt. 

mi  mutcuitues  für  den  Reclus  und  die  seillichen  breiten 
ic  anaalomosiren  mit  den  Lumbaiarterien. 
fiesaäei^  umschlungene  Darmbeinarterie.  Da 
rica  gegenüber  entspringt  (in  der  Regel  1'" — 2'"  tiefer 
auch  in  den  Bauchmuskeln  verbreitet,  wird  sie  auch  als 
Wor  externa  beschrieben.  Sic  läuft  unter  der  Vereini- 
teta  iiiaca  mit  dem  hinteren  Rande  des  AM^Mr/schen 
md  aufwärts,  gegen  die  Spina  anterior  »uperiar  des 
il  Ungs  der  inneren  Lefze  der  Oitla  oaaU  iiet  uach  htn- 
'om  Darmbeinkamm  entspringenden  Huskein  Aeste,  und 
diese  mit  der  Ärl.  iäo-lttmdaiü  und  ep^attrica  inferior. 
Istflck,  Art.  femoralis  t.  cntraäs,  von  der  Anatritta- 
^rf sehen  Bande  bis  zum  Durchgange  durch  die  Sehne 
ers.  In  der  FoMta  üeo  -pecUnea  entspringen  die  meisten 
ilung  der  Schcnkelarlerie : 
minalet  für  das  Fett,  die  Drflsen  und  die  Haut  derLei- 

Urica  ttiperßcialit  a.  abdominaiü  aubcutanea  Ilaüart, 
obere  Hom  di.'s  Proceieut  falciformi»  der  Ftucia  lata, 
iw  cruralit  zur  Regio  hypogattrica  hinauf,  und  ver- 
■/U1U  externua  und  der  Haut  bis  zum  Nabel  hinauf. 
itae exlernae ,  äussere  Schamarterien.  GewÖhn- 
ei,  welche  über  die  Vena  cntraU»  weg,  quer  nach  innen 
jtt  durch  die  Fovea  ocaiia  hervor,  die  andere  geht  unter 
faiciae  lalae  weg,  und  durchbohrt  sie,  um  zu  den  aus- 
kommen, in  welchen  sich  beide  als  Hautarterien  des 
er  grossen  Schamlippen  (,Äa.  tcrolaiei  et  bdtialet  ante- 

thfemorie,  tiefe  Schenkelarterie.  Sie  entspringt 
em  An^Nir/'schen  Bande,  und  ist  so  stark  im  Kaliber, 
Izung  der  Art-  fetiioraUe  wenig  nachgiebt-  Ihrem  Namen 

die  Tiefe  vor  dem  kleinen  Trochanter,  senkt  sich  zwi- 
Ifitf  und  bretit  ein,  und  durchbohrt  zuletzt  den  Addno- 

weit  Aber  dem  Durchbruche  der  Art-  fimeraät.  Die 
^ngt,  tfuispn  sich  als  Kranzarterien  und  durchbohrende 

Au-  coroaariae  t.  eircumß£xae  femori».   Sie 
'4va  Anfange  der  Prefittuia  femoris^  und  xer' 

V  '■  potterior  geht  unter  der 

M'cinen  Trochanter,  zur 

u  der  inneren  Seite 


^^ 
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FoHsetsmig  des  Bamui  posterior  ^  und  gehl  fiber  dem  M.  p^firmUi  den 
Rand  der  htcisura  Uchiadica  mafor  umgreifend ,  aus  der  Beckenhöhle  zmn 
Gediss,  wo  sie  von  den  hinteren  und  oberen  Bflndehi  des  M.  gbtiaeus  mag- 
nuM  bedeckt  wird.  Sie  spaltet  sich  hier  anfangs  in  zwei,  dann  in  vier  ond 
sechs  Aeste,  welche  nach  allen  Richtungen  divergiren  (jedoch  so,  dassdie 
zwei  stärksten  Aeste  zwischen  G/utaeus  medius  und  minimu$  nach  Yon 
und  unten  dringen)  und  in  den  Gesässmuskeln  sich  ramificiren*  Ihre  obatn 
Zweige  werden  mit  den  letzten  Lendenarterien,  ihre  hinteren  mit  den  hin- 
teren Kreuzbeinarterien,  ihre  vorderen  und  unteren  mit  der  Art  iscUo- 
(ttca ,  circumflexa  Üei^  und  den  beiden  Orcumflexae  femoris  anasto- 
mosiren. 

B)  Bamui  anterior.  Er  verlängert  sich  beim  Embryo  xor  Umbilical- 
arterie,  welche  alle  übrigen  Aeste  der  Uypogastrica  an  Stärke  uberirfflt, 
und  an  der  Seite  der  Harnblase  zur  vorderen  Bauchwand  gelangt^  an  wel- 
cher sie  zum  Nabel,  und  durch  diesen  in  den  Nabelstrang,  FurUcubu 
umbilicalis  y  gelangt.  Nach  der  Geburt  obliterirt  sie  vom  Nabel  angefan- 
gen bis  zur  Ursprungsstelle  des  ersten  grösseren  Collateralastes  im  Be- 
cken (Art.  vesicalis^  und  existirt  durch's  ganze  Leben  als  zelUg-sehmger 
Strang  —  Chorda  arteriae  umbilicalis.  Schreitet  die  Obliteration  nichi 
so  weit  vor,  oder  gedeiht  sie  nicht  bis  zum  vollkommenen  Verstreichendem 
Lumens,  so  wird  ein  Stack  oder  die  ganze  Art.  umbitkalis  bis  zum  Nabel 
wegsam  bleiben  können.  Zweige  des  Bamus  anterior  der  ArL  hjfpogü- 
strica  sind: 

a)  Die  Art»  obiuratoriaj  Verstopfungs-  oder  Hfiftbeinloch- 
arterie.  Sie  zieht  am  oberen  Theile  der  Seitenwand  des  kleinen  Beckens 
nach  vorn,  geht  durch  den  Canalis  obturatorius  heraus,  und  theilt  sich  am 
oberen  Rande  des  Obturator  exlemus  in  einen  Bamus  anterior  ei  poste- 
rior. Der  B.  anterior  schaltet  sich  zwischen  Adäuctor  ßmoris  bretis  und 
Umgus  ein,  verästelt  sich  in  ihnen,  so  wie  in  dem  Pectineus  und  Gracilis, 
und  anastomosirt  mit  der  Art.  circumflewa  femoris  interna.  Der  B-  poste- 
rior sendet  einen  Nebenzweig  durch  die  hwisura  aceiabuli  zum  runden 
Bande  und  dem  Caput  fetnoris  (Art.  acetabuU),  geht  zwischen  Obturator 
extemus  und  Quadratusfimoris  nach  aussen,  und  löst  sich  in  Muskelzweige 
f&r  die  kleinen  Auswärtsroller  auf,  deren  einige  mit  den  Aesten  der  Art. 
circumflexa  externa  anastomosiren. 

Im  Baeken  giebt  sie  dem  MkKWf  intermu^  Obmraiar  internus  und  Levai^r  tmi 
kleine  Reiser,  ond  sendet  vor  ilirem  Awtritte  den  kleinen  RammM  imaUgmoUemt pM- 
€ua  inr  hinteren  Sebamfagenfläche,  welcher  mit  dem  BmmutmmHotmttictuwmbkmM^Art' 
€pi§aMtrica  (p.  700),  und  mit  der  entgegengesetzten  sich  im  Bogen  verbindet 

Die  noch  in  das  Bereich  der  kleinen  Beckenhöhle  fallenden  Drsprungsvarietaten 
der  Art,  obturatoria  gewahren  kein  besonderes  Interesse.  Der  in  operativer  Hinndit 
wichtige  Versetzungsfall  des  Ursprunges  auf  die  Schenkelarterie  oder  einen  Zweig  der- 
selben, Verdient  besondere  Anfmerksamkeit 

Entspringt  die  Art.  o&mraiaria  aus  der  CraraUs  unter  dem  FouparfsiiM« 
so  fliesst  ihr  Ursprung  gewohnlich  mit  dem  der  Art.  ißtfuilikm  Mrrlor 
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to  öass  beide  GefasKC  eioen  kunen  Trumen*  eommwu*  haben.  Die  ArL  obimmiarki  mius 
io  dieeem  FaUe  wieder  in  das  Becken  zuriicklaufoi^  um  durch  das  Faramen  ohIwrtUum 
herausgehen  zu  können.  Sie  steigt  also  an  der  vorderen  Flache  der  Vena  cmralis  zur 
Laama  voMomm  cruraUum  empor,  und  krümmt  sich  um  die  hintere  obere  Fläche  des 
Bmmu  lkni9ontalis  ostU  imöii  zum  CanaUt  oöturtitorius  herab.  Ist  ein  Schcnkelbrucli 
vorhanden,  eo  schlingt  sie  sich  um  seinen  Hals  heram,  und  kann  bei  der  blutigen 
ErweUerong  desselben  im  Falle  einer  Einklemmung,  bei  jeder  Richtung  des  Erweite« 
rungsschnittes  (nur  der  nach  unten  gehenden  nicht)  verletzt  werden.  Nach  den  ver« 
scbiedenen  Nuancen ,  die  der  abnorme  Ursprung  der  Art.  obturmtoria  darbieten  kann, 
nach  Verschiedenheit  der  Lange  des  Tnmcui  comonmi*  und  dem  dadurch  bedingten 
Lagerungsverhaltniss  der  Obturatoria  mehr  an  der  äusseren  oder  inneren  Seite  des 
Schenkelbruches,  ist  die  Verletzungsmöglichkeit  eine  grössere  oder  geringere.  Jeden- 
teils  ist  das  An*  oder  Durchschneiden  des  Gefasses  ein  Zofall,  der  die  Operation  auf 
gefahrdrohende  Weise  complicirl ,  und  mit  aller  Vorsicht  vermieden  werden  soll.  Da 
man  von  dem  Vorhandensein  der  Anomalie ,  von  der  Art  und  dem  Orade  der8elt>en 
in  vorhinein  sich  nicht  unterrichten  kann,  so  dürfte  vom  anatomischen  Standpuncte 
aus  das  Lösen  der  Einklemmung  des  Schenkelbruches  durch  Incision  des  Li§.  pubicum 
Cooperi  nach  unten  (nach  Verpiltat*s  Methode)  das  sicherste  sein.  Bei  jeder  anderen 
Erweiterungsrichtung  wären  wiederholte,  seichte  Einschnitte  einem  einzigen  tieferen 
vorzuziehen  (Searpa^  VMal).  Trotz  der  Häufigkeit  des  abnormen  Ursprunges  der  Art. 
otftmtomim^  sind  Verletzungen  derselben  beim  Bruchschnitle  doch  seltene  Vorkomm- 
nisle. 

Nicht  selten  ist  der  Fall^  wo  eine  schwache  nomuüe  Art,  obturatorkL  mit  einer 
aus  der  Cruralarterie  entsprungenen  sich  vor  dem  Eintritte  in  den  CamdU  oöturatornu 
verbindet  {Portal,  Heuelbach ,  MÜn%), 

Nach  /.  doguet**,  an  250  Leichen  vorgenommenen  Erhebungen  dieses  Gegen« 
Standes,  stellt  sich  folgendes  Verhältniss  dar: 

Normaler  Ursprung  160    | 


87  Männer 
73  Weiber 


Aus  der  Art.  epi^atfrica  auf  bei-  f    21  Männer 

den  Seiten  56    (     35  Weiber 

Aus  der  Art.  epiga$tricH  auf  einer  (    15  Männer 

Seite  28    l     13  Weiber 

2  Männer 


Aus  der  Art.  eruralii  6 


{ 


4  Weiber 


250 


Das  aus  dieser  Tabelk)  resultirende  Verhältniss  der  Norm  zur  Anomalie  =  3:1, 
welches  grösser  ist,  als  bei  irgend  einer  andern  Versetzung  eines  GefSssursprunges, 
erklärt  sich  aus  dem,  was  weiter  unten  ($.  336.  p.  700,  A.a.),  über  die  Anastomosen  der 
Art,  epipmetrku  infMor  mit  der  obturatoria  angefahrt  wird. 

b)  Die  ArLghUaea  inferior  t.  ischiadica^  untere  6e«§  ssarterief 
geht  imler  dem  AI. pyri/brmis  mit  dem  iV«  iMchiadieu»  am  der  Beckenhöhle 
herane.  Sie  ist  schwächer  als  die  Giutaea  wpertar ,  mid  hat  ihre  Veraet- 
loBfaaphire  in  den  Aaawarisrolleni  und  den  vom  Sitdmorren  entspringen- 
de Beugern  des  Unterschenkels.  Ihre  Aeste  «nastomosiren  mit  denen  der 
GkUaea  superUfr^  OUuraioriai  und  den  beiden  Orewn/Iewae  fimorit.  Sie 
ward  von  IhiUe  als  die  Fortsetzung  des  Ramm  anterior  der  Hypogaslrica 
erat  n  Ende  des  Stammbaumes  der  Hypogastrica  mgefthrt. 
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c)  Die  Aa*  tteHcales^  Harnblasenarierien.  Gewtiuilidi  Indcii 
sich  zwei,  eine  superior  et  in/krior.  Die  Saperior ,  welche  öfters  mduriadi 
wird,  verästelt  sich  an  der  hinteren  Wand  und  dem  Scheitel  dor  Hmiblase 
bis  in  den  Urachus ,  und  kommt  sehr  häufig  aus  dem  offenbleibeiiden  Ai- 
fangsstück  der  ArL  unAüicalis.  Die  Inferior  geht  zum  Blasengnoid,  be- 
theilt die  Ve^iculae  setmnaies  und  die  Prostata,  beim  Weibe  auch  die  Hot- 
terscheide  CAri.  pesicthvaginaäs).  Im  männlichen  Geschlechte  giebl  sie  ikArL 
Mxtsis  deßrentis  zum  zurücklaufenden  Samengefiss,  welches  an  diesem  bis 
in  den  Leistenkanal,  ja  selbst  bis  zum  Nebenhoden  gelangt,  and  mit  dea 
Nebenästen  der  Art-  spemuUica  interna  anaslomosirt.  Diese  Anastomosen 
sind  der  Grund,  warum  von  der  Unterbindung  der  Art.  spermaiica  m- 
tema  (um  Entartungen  und  Geschwülste  des  Hod^  ohne  ExstirpatioB, 
durch  Emährungsmangel  zum  Schwinden  zu  bringen)  kein  Erfolg  zu  er- 
warten steht. 

d)  Die  i<r/.  uterina,  Gebärmutterarterie.  Sie  wird  oft  von  der 
ArL  wnbiliealis  abgegeben ,  und  von  Einigen  als  deren  Fortsetzmig  auf- 
geführt. Sie  begiebt  sich  zum  Collum  uteri ^  und  steigt  am  Seitenrande  des- 
selben  Gnsertionsstelle  des  Ug.  latum)  nach  aufwärts  bis  zum  Fondns.  Dir 
stark  geschlängelter  und  öfters  rankenformig  aufgedrehter  Verlauf,  wefcher 
selbst  in  der  letzten  Schwangerschaftsperiode  nicht  verschwindet,  zeiduiet 
sie  vor  den  übrigen  Aesten  der  Art  hypogastrica  aus.  Sie  giebt  dem  For- 
nix  vaginalis  und  der  Part  vaginalis  uteri  Zweigchen ,  und  versorgt  die 
Gebärmuttersubstanz. 

Ein  Ast  derselben  geht  mit  dem  lA^.  uteri  roimuhim  in  den  Leistenkanal,  and 
verbindet  sieh  daselbst  mit  einem  Aste  der  Ari.  epigiutrica  in/Mor,  Da  diese  letiteie 
mit  der  Art,  epigattrica  superior  (welche  zur  Brustdrüse  Aeste  abgiebt)  anastomosirt, 
so  suchte  man  in  der  mittelbaren  Verbindung  der  Ari,  uterina  mit  der  epifmüriM  t»- 
perior  den  Grund  der  Sympathie  zwischen  Uterus  und  Mammae.  —  Nach  M,  J.  Weber 
geht  von  der  Art.  uterina,  bevor  sie  noch  den  fitnäue  uteri  erreicht,  ein  1'"  dicker 
Ast  zwischen  den  Blättern  des  tag.  tatum  nach  aussen,  welcher  Zweige  zur  ToIm 
sendet^  und  mit  dem  Lig.  ovarii  zum  Eierstock  geht,  welchen  er  allein  versorgen  soU. 
Die  weibliche  Art.  spermatica  interna  wäre  somit  bei  der  Ernährung  des  Eierstocks 
nicht  betheiligt  Theile  und  Cruveilhier  bestätigen  dieses.  Ich  habe  an  Kindesleicheiiy 
deren  feine  Injectionen  anderer  Zwecke  wegen  von  mir  häufig  vorgenommen  werden, 
die  Sache  nachuntersucht,  und  jedesmal  eine  anastomoUsche  Verbindung  der  Art.  sper- 
matica interna  mit  dem  Eierstockaste  der  Uterina  gefunden,  deren  Darehmener  so 
gross  war,  dass  mit  Bestimmtheit  nicht  abzusehen  war,  welches  Stuck  der  Anastomose 
der  einen  oder  der  anderen  Schlagader  angehörte.  Das  Ovarium  wird  somit  wohl  von 
beiden  Kanälen  sein  Blut  erhalten. 

e)  Die  Art*  pudenda  communis,  gemeinschaftliche  Schann 
arterie.  Sie  geht  wie  die  Art.  glutaea  inferior  durch  dzs Pbramen  iseUa- 
dicum  mqfus  unter  dem  M.  pyrifbmUs  heraus,  durch  das  Fbr.  isckimUcum 
mintis  aber  wieder  dahin  zurück,  und  umgreift  somit  die  hintere  FUdie  des 
L^.  Spinoso 'Sacrum.  An  der  inneren  Fläche  des  Sitzbeins  steigt  sie  eine 
Strecke  weit  herab,  krümmt  sich  aber  bald  nach  vor-  und  aufwirts ,  mMi 
steigt  in  der  Rinne  zwischen  dem  Processus  fiUcifbrmts  des  L^. 
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sacrum  und  dem  aufsteigenden  Sitzbeinast  gegen  den  Schambogen  empor, 
und  theilt  sich  unter  diesem ,  gleich  hinter  der  Vereinigung  beider  Schwell- 
körper  der  Ruthe  oder  der  Clitoris ,  in  die  Art.  profunda  und\dorsaUs  penis 
s*  clUariiUs.  Ihre  Aeste  sind: 

a)  Die  Art' haemarrhoidalis  tnedia  ^  mittlere  Mastdarmarte- 
rie. Ihr  Ursprung  fallt  noch  über  den  Austritt  der  Art.  pudenda  aus  der 
Beckenhöhle.  Sie  giebt  dem  Blasengrunde,  der  Prostata,  der  Scheide  Ne- 
benäste, und  verzweigt  sich  vorzugsweise  in  der  vorderen  Wand  des  vom 
Peritoneum  nicht  mehr  umkleideten  Mastdarmendes,  wo  sie  mit  der  Uae- 
.   morrhoMalU  stg».  et  mf.  anastomosirt. 

/3)  2  —  3  Aa.  haemorrhoidales  infbriores^  untere  Mastdarm- 
arterien. Sie  entspringen  gleich  am  Eintritte  der  Pudenda  in  die  Becken- 
höhle, gehen  schief  nach  innen  und. unten,  und  lösen  sich  in  denSchliess- 
muskeln  und  der  Haut  des  Afters  auf.  Sie  sind  beimSeitensteinschnitt  der 
Verletzung  ausgesetzt. 

y')  Die  Art.  permei^  Dammarterie,  geht  über  dem  M.  transver- 
ius  perinei  nach  vorn ,  durchbohrt  die  Fascia  perinei^  wodurch  sie 
oberflächlich  wird,  convergirt  mit  der  entgegengesetzten,  ohne  jedoch 
in  die  Raphe perinei  zvl  gAvngen^  und  verliert  sich,  in  mehrere  Zweige 
getheilt,  an  der  hinteren  Seite  des  Hodensacks  iAa.scrotaie$  posteriores) 
oder  am  hinteren  Theile  der  grossen  Schamlippen  {Aa.  labiales  posterior 
res).  Sie  giebt  zu  den  Muskeh  des  Mittelfleisches  Aeste ,  von  denen  der 
hinterste  der  stärkste  ist ,  und  als  Art.  transversa  perinei  beim  Stein- 
schnitte gefurchtet  wird. 

^  Die  Art.  profunda  penis  s.  clüoridis  dringt ,  von  innen  her ,  in 
den  Anfangstheil  des  Schwellkörpers  ihrer  Seite  ein ,  und  verästelt  sich 
in  ihm. 

£}  Die  Art.  dorsalis  penis  s.  cütoridis  legt  sich  in  die  Furche  am 
Rücken  des  Penis ,  und  schliesst  mit  jener  der  anderen  Seite  die  einfache 
Rückenvene  des  Gliedes  ein.  Sie  verhält  sich  als  HautgeGiss ,  anastomo- 
sirt aber  durch  penetrirende  Zweige  mit  den  Ramificationen  der  Art.  pro- 
funda penis. 

Vor  der  Theilungsstelle  io  die  beiden  Arterien  des  Gliedes,  oder  aus  einer  der- 
selben entspringt  die  Vz*"  dicke  Art.  äulbo-urethraHs  für  den  SchweUkörper  der 
Harnröhre. 

Eine  ffir  das  Gelingen  des  Steinschnittes  höchst  gefahrliche  Abweichung  der  Art, 
pMkmda  eommmUs  ist  jene ,  wo  das  Gefass  in  seinem  ganzen  Verlaufe  in  der  Becken- 
bohle  bleibt,  und  längs  der  Seite  des  Blasengrundes  und  der  Vonteherdnise  (oder 
durch  die  Iftatere)  zum  Gliede  aufsteigt  (Ami«,  Tieäemann^  Shmo).  Letzterem  starb 
ein  Operirler  unter  den  Händen  durch  Verblutung.  Magaz.  der  ausL  Lit,  der  Heilkunde. 
Bd.  XL  pag.  349. 

§•  336.  VerSstlung  der  Sehenkelarterie. 

Die  Schenkelarterie,  Art*  cruraUs^  ist  der  lingere,  Rbr  den 
Sdienkel  wid  einen  Theil  der  Bauchwand  bestimmte  Theilungsast  der  Art. 
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Üiaea  communis.  Sie  geht  an  der  inneren  Seite  dee  /toof  mitfor^  von  wd- 
cbem  sie  dnrch  die  Fascüi  ttiaca  getrennt  wird ,  zur  Laama  pommm  eru- 
ralium  herab ,  hat  die  Vena  cruraUs  nach  innen  neben  sich,  geht  unter  den 
Ampor/'schen  Bande  zur  vorderen  inneren  Seite  des  Obersdienkels,  and 
wird  durch  die  Vagina  üosörwn  cruraUum  umschlossen.  Sie  geht  durch  die 
Fbsia  ilethpeciinea ,  und  tiefer  unten  in  der  Furche  zwischen  Rwter  in- 
temui  und  den  Sehnen  der  Adductoren,  bedeckt  vom  Sartori^s^  weiter 
herab,  legt  sich  vor  die  Vena  curaUs^  durchbohrt  die  Sehne  des  grossen 
Zuziehers  dicht  am  Schenkelknochen,  und  gelangt  dadurch  in  die  KniekeUe, 
in  welcher  sie  vor  der  Vena  cruralU  und  auf  der  Gelenkskapsel  liegt  Bnd- 
lich geht  sie  fiber  den  M.  pqpUleus  weg ,  in  die  Spalte  zwisdien  den  Ur- 
spmngsköpfen  des  Soleus,  und  theilt  sich  hier  in  die  vordere  und  hintere 
Schienbeinarterie.  Die  grosse  Länge  der  Arterie  wird,  zur  leichteren  Uebo^ 
sieht  ihrer  Aeste,  in  drei  besonders  benannte  Stücke  getheilt»  deren  Grenzen 
der  Austritt  unter  dem  A^^Mir^^schen  Bande,  und  die  Durchbrechung  der 
Sehne  des  Zuziehers  sind. 

A)  Bauchstfick,  Art-  iliaca  externa^  vom  Ursprung  bis  im  Ans- 
tritte unter  dem  L^.  P&uparUL  Man  zählt  nur  zwei  bedeutende  Aeste  des- 
selben, welche  einander  fast  gegenüber  von  der  inneren  und  insseren  Peri- 
pherie des  Geflsses,  in  gleicher  Höhe  mit  dem  Ug.  PenpariU  entspringen : 
n)  Art.  epigastrica  infkrior^  untere  Bauchdeckenarterie.  Sie 
lioft  anfangs  in  der  Länge  eines  halben  Zolles  nach  innen,  biegt  sidi  rasch 
nach  oben,  um  sich  nach  innen  von  der  Bauchöffhung  des  Leistenkanals  aut 
dem  Vas  deferens  (oder  dem  Ug.  uteri  rotufidum)  zu  kreuzen.  Da  ihre 
Richtung  nicht  vertical  nach  oben,  sondern  etwas  schief  nach  innen  geht,  so 
erreicht  sie  bald  den  äusseren  Rand  des  Rectus  abdaminie,  Jmd  steigt  auf 
dessen  hinterer  Fläche  bis  über  den  Nabel  empor,  wo  sie  der  aus  der  Art 
mammarta  hervorgegangenen  Art.  epigastrica  superlar  begegnet  und  mit 
ihr  anastomosirt  ihre  Zweige  sind: 

a>  Der  Rarnus  anastonwticus  pubicus.  Er  ist  unbedeutend ,  ent- 
springt wo  sich  der  Stamm  der  Epigastrica  um  das  jnmparfBdbt  Band 
umbiegt,  und  läuft  einwärts  zur  Schamfuge,  hinter  welcher  er  mit  dem- 
selben Aste  der  anderen  Seite  bogenförmig  anastomosirt.  Er  giebt  gleich 
nach  seinem  Ursprünge  einen  Ast  ab,  Ranudus  obturatoriusy  welcher 
mit  dem  Ratnus  anastamoticus  puücus  der  Art.  cbUaratoria  eine  Verbin- 
dung eingeht.  Es  ist  nicht  zu  verkennen,  dass  diese  Anastomose  zwi- 
schen der  Epigastrica  und  Obturatoria  durch  stärkere  Entwicklung  zum 
abnormen  Ursprung  der  Obturatoria  aus  der  Epigastrica  wird. 

/3)  Die  Art  spermaika  externa  entspringt  vor  oder  hinter  «),  dringt 
in  den  Canaiis  inguinalis  durch  dessen  hintere  Wand  ein,  und  steigt  an 
der  vorderen  Flache  des  Samenstranges  bis  zum  Hoden  herab.  Sie  ver- 
theilt  sich  jedoch  nicht  im  Hodenparenchym,  sondern  in  den  Scheidenhao- 
ten  und  dem  Cremaster,  wird  deshalb  von  A*  Cboper  als  At%  enrnas^ 
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rtea  beschrieben.  Im  weiblichen  Geschlechte  ist  sie  unbedeutend,  und  iur 
das  L^.  uteri  ratundum  bestimuit. 

/)  Viele  Rami  musculares  für  den  Reclus  und  die  seitlichen  breiten 
Bauchmuskeln.  Sic  anastomosiren  mit  den  Lumbaiarterien. 

6)  i4r/.  r£r£rtt»a/Ze^alte/,  umschlungene  Darmbeinarterie.  Da 
sie  der  Ari.  ep^asirica  gegenüber  entspringt  (in  der  Regel  1''' — 2'^'  tiefer 
als  diese)  und  sich  auch  in  den  Bauchmuskeln  verbreitet,  wird  sie  auch  als 
ArL  epigoBlrlca  inferior  externa  beschrieben.  Sie  läuft  unter  der  Vereini- 
gungsstelle  der  Fatcia  Hiaca  mit  dem  hinteren  Rande  des  AiftgMf/'schen 
Bandes  nach  aus-  und  aufwärts,  gegen  die  Spina  anterior  euperior  des 
Darmbeins,  und  zieht  längs  der  inneren  Lefze  der  Criita  oseis  ilei  nach  hin- 
ten. Sie  giebt  den  vom  Darmbeinkamm  entspringenden  Muskeln  Aeste,  und 
anastomosirt  durch  diese  mit  der  Art.  Üto-lumbali*  und  epigoitrica  inferior, 

B)  Schenke  Istäck,  ArL  femcrdtis  e.  cruraHs^  von  der  Austritts- 
stelle unter  dem  /tn^Mir/^schen  Bande  bis  zum  Durchgange  durch  die  Sehne 
des  grossen  Zuziehers.  In  der  Fossa  ileo  -pectinea  entspringen  die  meisten 
Aeste  dieser  Abtheilung  der  Schcnkelarterie : 

d)  Ramuli  inguinales  für  das  Fett,  die  Dräsen  und  die  Haut  der  Lei- 
stengegend. 

V)  Art.  epigastrica  superficialis  s.  abdominalis  subcutanea  Ilalleri, 
Sie  durchbohrt  das  obere  Hom  des  Processus  falcifornus  der  Fascia  kUa^ 
steigt  vor  dem  Arcus  cruralis  zur  Regio  hypogastrica  hinauf,  und  ver- 
ästelt sich  im  ObUguus  externus  und  der  Haut  bis  zum  Nabel  hinauf. 

r)  Aa.  pudendae externae ^  äussere  Schamarterien.  Gewöhn- 
lich finden  sich  zwei,  welche  über  die  Vena  cruralis  weg,  quer  nach  innen 
laufen.  Die  eine  tritt  durch  die  Focea  ovalis  hervor,  die  andere  geht  unter 
der  Portio  pectinea  fasciae  latae  weg,  und  durchbohrt  sie ,  um  zu  den  äus- 
seren Genitalien  zu  kommen,  in  welcl^n  sich  beide  als  Hautarterien  des 
Hodensacks  oder  der  grossen  Schandippen  iAa.  scrotales  et  labiales  aniC' 
riores)  verästehi. 

d)  ArU  pnrfimda  fismaris ^  tiefe  Schenkelarterie.  Sie  entspringt 
\Vt'* — 2'*  unter  dem  PouparfwAk^iL  Bande,  und  ist  so  stark  im  Kaliber, 
dass  sie  der  Fortsetzung  der  Art»  feowralis  wenig  nachgiebt-  Ihrem  Namen 
zufolge  geht  sie  in  die  Tiefe  vor  dem  kleinen  Trochanter,  senkt  sich  zwi- 
schen Adductor  longus  und  brevis  ein,  und  durchbohrt  zuletzt  den  Adduc- 
tor  magnusy  nicht  weit  über  dem  Durchbruche  der  Art.  fenwraHs.  Die 
Aeste,  welche  sie  erzeugt,  lassen  sich  als  Kranzarterien  und  durchbohrende 
Arterien  rubriciren. 

1.  Kranzarterien,  Aa*  coronariae  s*  circumflexae  femoris.  Sie 
entspringen  in  der  Regel  aus  dem  Anfange  der  Profunda  femoris^  und  zer- 
fallen in  eine  innere  und  äussere. 

a)  lÜtArU  ctrcumfiexa  femoris  interna  s.poslerior  geht  unter  der 
Insertion  des  vereinigten  Psoas  und  Iliacus  am  kksinen  Troehanler,  va 
hinteren  Fläche  des  Schenkelbeinhalses,  giebt  den  an  der  Mumwi  B 
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des  Oberschenkels  gelegenen  Muskeln  ohne  Ausnahme  Zweige,  versorgt 
die  Gelenkkapsel  mit  einem  Ramus  artictüariSy  und  zerfallt  in  einen  anf- 
and absteigenden  Endast.  Der  aufsteigende  gehl  zwischen  dem 
Quadratus  femaris  und  Obturator  externa»  zur  Fobhl  trochanierka^ 
verästelt  sich  in  den  Auswärtsrollem«  und  anastomosirt  mit  der  Ari-  glu- 
taea  tn/eriar  und  circumflexa  externa.  Der  absteigende  Bndast  gekt 
zu  den  langen  Muskeln  an  der  hinteren  Seite  des  Oberschenkels. 

i3)  Die  Art.  circutnflexa  fem.  externa  #•  anieriar  entspringt  etwas 
tiefer  als  a),  und  ist  zugleich  starker.  Sie  geht  unter  dem  Rectue  fanor 
ris  nach  aussen,  schickt  dem  Extensar  cruris  gmubiceps  einen  starkoi 
Ast  zu,  windet  sich  um  das  Collum  femorU  nach  hinten  herum,  giebt 
allen  tiefen  Muskeln  des  Hüftgelenks  Aeste,  und  anasiomoort  in  der  Fona 
frochanterica  mit  a). 

2.  Durchbohrende  Arterien,  Aa.  perfbranieMy  heissen  jene 
Muskelzweige  der  Profunda  flsmoris  ^  welche,  um  zur  hinteren  Seite  des 
Oberschenkels  zu  gerathen,  die  Adductores  dicht  am  Knochen  durchbohren. 
Der  Verlauf  des  Hauptstammes  der  Art.  femoralis  und  sein  Verhältniss  zur 
Sehne  des  Adductor  magnus  giebt  ein  Vorbild  dieser  Durchbohrungen«  Ihre 
Zahl  steigt  selten  über  drei. 

a)  Die  Art' perfbrans  prima  durchbricht,  I" — 2"  unter  dem  kleinen 
Trochanter,  Ai^n Adductor  magnus^  und  theilt  sich  in  einen  auf-  und  ab- 
steigenden Ast  Der  aufsteigende  versorgt  den  unteren Theil  des 
Glutaeus  magnus  und  Quadratus  femartsj  und  anastomosirt  mit  der  Art. 
glutaea  inferior j  und  der  Qrcufnflexa  ßmoris  interna.  Der  abstei- 
gende giebt  Aeste  zu  den  Beugern  des  Unterschenkels,  dem  Adductor 
magnus^  dem  Schenkelknochen  (die  ArL  mUriens  superior')  und  anasto- 
mosirt mit  der  Perfarans  secunda» 

ß)  Die  Art.  perfbrans  secunda  geht  zwei  Zoll  tiefer  durch  den  Ad- 
ductor magnus y  betheilt  den  Vastus  internus  und  die  Adductores  mit 
Zweigen,  und  anastomosirt  mit  a)  und  y\ 

y)  Die  Art.  perfbrans  tertia  ist  die  Fortsetzung  der  lYofisnda  fi- 
moris^  schickt  die  Art.  nutriens  inferior  ab ,  und  wird  mit  ß)  und  den 
Aesten  der  Art.  pqpätea  sich  verbinden. 

e)  6 — 8  Bami  musculareSj  deren  Verbreitungsbezirk  in  den  Muskeh 
des  Oberschenkels  liegt.  Einer  derselben  CBamus  nrnsculo-arUcutaris) 
steigt  im  Vastus  internus  bis  zur  Kniescheibe  herab ,  und  wird  zur  Bildung 
jenes  Gefassnetzes  verwendet,  welches  als  Rete  artkuiare  genu  von  den 
Aesten  der  Art.  poplüea  zusammengesetzt  wird. 

f)  Art.  artidulationis  genu  superfkiaUs^  oberflächliche  Knie- 
gel e  n  k  a  r  t  e  r  i  e.  Sie  entspringt  öfter  vor  als  nach  dem  Durchtritte  der  ArL 
fetnoralis  durch  die  Sehne  des  Adductor  magnus^  und  muss  somit  die  Ast- 
folge der  Art.  fenupralis  schliessen-  Entspringt  sie  mit  e)  aus  einem  gemein^ 
schafilichen  Stamme,  so  heisst  dieser  Art.  anastomotica  magna*  Sie  steigt 
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vor  der  Sehne  des  Adductar  magnm^  bedeckt  vom  Sttrlarius,  zum  Cmufy- 
hu  internus  femoris  herunter,  und  löst  sich  im  Rete  articulare  gena  auf. 

O  Kniekehlenstück,  ArL  jwplilea^  in  der  Tiefe  der  Kniekehle 
vom  Eintritte  der  Art,  fetnoraHs  in  die  Kniekehle,  bis  zur  Spaltung  in  die 
Schlagadern  des  Unterschenkels.  Sie  erzeugt  Muskel-  und  Gelenkarlerien, 
welche  selbst  wieder  Hautäste  abgeben.  Erster e  versorgen  die  Muskeln, 
welche  die  Kniekehle  begrenzen.  Die  für  die  beiden  Köpfe  des  Gastrocne- 
mias  abgehenden  sind  besonders  stark,  und  werden  als  Aa*  surales  bezeich- 
net. Die  Gelenkarterien  bilden  vorzugsweise  das  Bete  articulare  genUj  wel- 
ches die  schwammigen  Enden  der  im  Kniegelenk  zusammenstossenden  Kno- 
chen umgiebt)  von  der  Perforans  seaifuta  und  tertia  absteigende,  und  von 
den  Schienbeinarteiien  aufsteigende  Verstärkungszweige  erhält,  und  aus 
welchem  zahlreide,  wieder  genetzte  Verzweigungen  für  die  Gelenkkapsel, 
die  Muskeh,  die  inneren  Bänder  und  Knorpel  des  Kniegelenks  und  das  Kno- 
chenmark hervorgehen.  Man  zählt  zwei  obere,  zwei  untere,  und  eine 
mittlere  Kniegelenkarterie. 

a)  Die  beiden  AaMrticulares  genu  superiores  umgreifen  die  Basen  des 
äusseren  und  inneren  Condyltis  fettwris  ^  und  werden  deshalb  als  grössere 
externa^  und  kleinere  interna  unterschieden. 

6)  Die  beiden  Aa*  articulares  genu  inferiores  verhalten  sich,  der 
Stärke  nach ,  verkehrt  wie  die  superiares.  Die  äussere  geht  am  Rande  der 
CartÜago  lunata  externa^  die  innere  unter  dem  Cöndylus  tibiae  internus 
nach  vom. 

a)  und  b)  liegen  dicht  am  Knochen,  und  laufen  weder  über  eine  Sehne 
noch  ein  Band  des  Kniegelenks  weg. 

c)  Die  Art.  artictüationis  genu  media  s.  a%ygos  ist  sehr  oft  ein  Ast 
der  Art.  articularis  superior  externa^  durchbohrt  die  hintere  Kapselwand, 
und  verliert  sich  in  den  Kreuzbändern  und  den  als  falsche  Bänder  bekannten 
Falten  der  Synovialmembran  des  Kniegelenks. 

Die  von  M.  J.  Weber  Olaodbuch  der  Anat.  %.  Bd.  pag.  207)  als  ArL  articuhtris 
eapihUi  ßMae  beschriebene  Arterie  entspringt  unter  9  Extremitäten,  die  ich  verglich, 
nur  3mal  aus  der  Poplitea ,  4mal  aus  der  TWUdit  muica ,  und  2mal  aus  der  TVMa/is 
potUea,  Sie  versorgt  vorzugsweise  die  üftoi.  peronei,  und  das  Wadenbeingelenk  nur 
durch  unbedeutende  Aestchen. 

Abweichungen  der  Schenkelarterie  sind  viel  seltener  alt  bei  der  Ari.  bradUeüM, 
Cbimrgiseh  wichtig  ist  jener  Fall  (Froriep't  Not.  Bd.  34.  pa^  46.),  wo  die  Art.  eru- 
rtdu  als  Profimda  femoris  endigte.  Dagegen  trat  ein  starker  Ast  der  Art.  hifpo§asirka 
mit  dem  N.  isckiadicus  aus  der  Beckenhöhle,  welcher  in  die  Art,  poplitea  überging. 
Da  in  der  Regel  die  Art,  ghUaea  inferior  dem  iV.  itekiadieHs  einen  langen  dünnen  Be- 
gleitungszweig mitgiebt,  so  ist  dieser  Fall  wohl  nur  eine  stärkere  Entwicklung  des- 
selben und  als  Thierähnlichkelt  (Vögel)  interessant.  Der  Zoyorjlr^sche  Fall  betrifft  einen 
Ast  der  Art.  crwraüs ,  wekber  mit  der  Vena  snpkenn  mqßar  bis  zum  Sprunggelenk  herab^ 
stieg,  und  mit  der  vorderen  und  hinteren  Art,  tibiaii*  anastomosirte  (Mcm.  de  TAcade* 
mie  de  Petersbourg.  1809.  Tom.  1.  pag.  386). 

Die  Art.  profmda  ftmoris  entspringt  in  seltenen  Fallen  höher  als  gewöhnlich  (nach 
Tiedemmm  häufiger  bei  Weibern  und  Personen  von  kleiner  Statur).  Man  hat  sie  auch 
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•ohoD  iMM  dem  Beckenstücke  der  Art.  erwralU  entspringen  gesehen  (Oi/ß^  Biuru»t  Tk- 
demtmm).  In  diesem  Falle  giebt  m  immer  einige  Aeste  ab ,  wekbe  sonst  aus  der  ArL 
cnuralit  entspringen.  Tiefer  Ursprung  der  Profunda  bedingt  gewöbnliefa  eine  Versetiuog 
der  ArL  circnmfkxa  externa  (oder  auch  beider)  auf  die  Art,  cruraBä.  Forkd  sah  den 
hohen  Abgang  der  Profunda  femorU  mit  hober  Theilung  der  Art,  braekMia  vergeseil- 
schaflct  (Anat  med.  T.  III.  pag.  239).  Die  eigentlichen  TheihmgsSste  der  FopKlea 
(fordere  und  hintere  Schienbeinarterie)  rucken  nie  an  die  An  ermrtMe  herauf.  FQr 
die  vordere  Schienbeinarterie  ist  der  Grund  leicht  einxusehcn.  Sie  mtissle  über  die 
Streckseite  des  Knies  weglaufen ,  was  gegen  die  allgemeinea  Qesel»  des  Soblagader- 
Verlaufes  wäre.  —  Doppelte  Crurales  sind  höchst  selten. 
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Die  Arl.popUea  (heilt*  sich,  zwei  Zoll  unter  dem  Kiiiegeleiike,  in  die 
vordere  und  hintere  Schienbeinarterie. 

a)  Vordere  Schienbeinarterie,  ArL  üUaltM  tmUea.  Sie  gAi 
zwischen  den  oberen  Enden  beider  Unterschenkelknochen  an  die  Yorder- 
fliche  des  Zwischenknochenbandes^  wo  sie  mit  dem  N*  Mialti  anttcui  zwi- 
schen M.  ObialU  anäcus  und  Extemor  digilarum  communis  Umgus  (weiter 
unten  zwischen  M^tibiaÜs  anttcui  uniExletuor  haüucis)  zum  Sprunggelenk 
herabgleitet  Sie  liegt  hier  dicht  auf  dem  Kapselbande  auf,  und  zieht  durch 
das  mittlere  Fach  des  Kreuzbandes  zum  FussrAcken ,  wo  sie  ArL  dorsalU 
pedU  s*  pediaea  genannt  wird.  Zwischen  den  Sehnen  At%Exten9or  hattmis 
bmgus  und  brevis  sucht  sie  das  erste  hUenttUum  intermeUUarseum  auf, 
und  biegt  sich  in  den  Plattiuss  hinab ,  um  als  ArL  planiarU  profiifuta  mit 
dem  finde  der  ArL  UUatts  poitica  im  starken  Bogen  zu  anastomosiren. 
Von  ihrem  Ursprünge  bis  zumFussrucken  sendet  sie  folgende  Aeste  ab: 
a)  Zwei  zurücklaufende  Schienbeinarterien,  Aa.recur' 
renies  tiUales ,  zum  Beie  articulare  genu;  eine  vor ,  die  andere  nach 
geschehenem  Durchgang  zur  vorderen  Seite  des  Zwischenknochenbandes. 
P)  10—20  Muskeläste  von  geringem  Kaliber  für  die  Muskehi  an 
der  vorderen  Seite  des  Unterschenkels. 

y)Zyiti  vordere  Knöchelartericn,  A^maUeokures ünierimts^ 
eine  äussere  stärkere  und  innere  schwächere.  Beide  umgreifen  die 
Malleoh,  auf  deren  Periost  sie  liegen,  und  verlieren  äch  in  den  Weich- 
theilen,  welche  das  Sprunggelenk  decken.  Sie  bilden  mit  den  hinteren 
Knöchelarterien  und  den  Fusswurzelschlagadem ,  besonders  bei  jungen 
Individuen,  die  RMa  maUeolaria. 
Am  Fussrücken  giebt  sie  ab : 

a)  Die  äusseren  und  inneren  Fusswurzelarterien,  Atu 
tarseae  extemae  et  iniernae.  Die  inneren  (2  —  4)  sind  schvrach ,  die 
äusseren  zerfallen  in  eine  hintere  aa>  und  vordere  ßß). 

aa)  Die  hintere  äussere  ArL  tarsea  entspringt  an  CbBmn 
oder  üqmt  iaH^  läuft  dicht  auf  dem  Os  cakanei  et  aMdemm  nach 
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aussen,  verbindet  sich  mit  der  Art.  tnaUeolarU  ant*  ewtema  und  mit 
der  vorderen  äusseren  Art>  tarsea  bogenförmig,  mid  ernährt  alle  Weich- 
theile  an  der  äusseren  Gegend  des  Fussrückens. 

ßß)  Die  vordere  äussere  Arf.  tanea  (wird  auch  Art'  metü' 
tarsea  genannt)  entsteht  am  Rficken  des  Os  gcaphaideum  oder  auf  den 
Keilbeinen ,  geht  schief  nach  vom  zum  äusseren  Fussrand,  und  bildet 
durch  ihre  ^astomose  mit  der  hinteren  äusseren  Arl>  tarsea  den  Arctis 
iorseus  $•  dorsatts  pedis.  Aus  dem  Arcus  Utrseus  entspringen  drei 
Aa.  inleroneae  9.  mekUarseae  darsaleM^  welche  im  zweiten,  dritten 
und  vierten  Interstitium  der  Metatarsusknochen  nach  vom  laufen,  und 
sich  jede  in  zwei  Zweige  theilen,  welche  als  Aa.  Mgüaks  pedis  dor- 
sales die  einttdor  zugekehrten  Flächen  der  2.,  3.,  4.,  und  6.  Zehe  ver- 
sehen. Fflr  die  inssere  Seite  der  fünften  Zehe  entspringt  die  Art.  digi- 
taUs  dorsatts  esiema  aus  dem  Arcus  tarseus  als  äusserster  und  letz- 
ter AsI  desselben. 

Fdr  das  erste  Interstitium  interosseum  entspringt  die  ArL  inter- 

osseadorsMs  aus  dem  Stamme  der  Art.  dorsatts p^Ms^  bevor  sie  in 

die  Planta  eindringt.  Sie  versorgt  nicht  nur  die  zugewendeten  Seiten  der 

ersten  und  zweiten  Zehe,  sondern  auch  die  innere  Seite  der  ersten,  theilt 

sich  also  in  drei  Aa.  digitales  dorsales^  während  die  übrigen  Aa.  intern 

osseae  dorsales  nur  in  zwei  Nebenzweige  zerfallen. 

Nach  Abgabe  dieser  Aeste  dringt  die  Art.  dmrsaUs  pedis  zwischen 

den  Bases  des  ersten  und  zweiten  Metatarsusknochen  in  die  Planta,  wo  sie 

mit  dem  Ende  der  Art.  täriatts  pastica  CArt.  plantaris  externa^  zum  tiefen 

Plattfussbogen  sich  verbindet. 

ö)  Hintere  Schienbeinarterie,  Art*  tMatts pastica.  Sie  iBi  die 
Fortzetzung  der  Art.poplitea^  und  läuft  mit  dem  N.tibiattspasticus^  welcher 
an  ihrer  äusseren  Seite  liegt ,  auf  dem  M.  tUriatts  posticus  und  Flexor  dtgi- 
torum  langus,  bedeckt  vom  tiefen  Blatte  der  Fascia  suraCj  herab.  Am 
unteren  Drittel  des  Unterschenkels  liegt  sie  (weil  der  Ursprung  des  JH.  soleus 
nicht  so  weit  herabreicht)  oberflächlicher  zwischen  Matteohis  internus  und 
Tendo  AcAilUs*  Unterhalb  des  Malleolus  internus  wird  sie  vom  L^.  tacinia- 
tum  bedeckt,  und  krümmt  sich  um  die  innere  Fläche  des  Galcaneus  nach 
vom  und  unten,  betritt  Sbear  dem  Abductor  haUucis  die  Planta,  und  zerfallt 
in  zwei  Endäste  —  Art.  plantaris  externa  et  interna.  Ihr  grösster  Zweig 
ist  die  Art. peraneuj  Wadenbeinarterie. 

Diese  entspringt  1  Vt — 2  Zoll  unter  der  Origo  der  Art.  ttUatts  pastica, 
läuft  mit  ihr  fast  parallel  an  der  hinteren  Fläche  des  Wadenbeins  herab,  giebt 
allen  Muskeln  der  tiefen  Wadenschicht  Zweige,  auch  eine  Art.  nutriens 
zur  Fibula,  und  theilt  sich  oberhalb  des  äussern  Knöchels  in  die  Art.peranea 
anterior  et  posterior.  Die  anterior  durchbohrt  das  L^.  interosseum,  imd 
contribuirt  nut  ihren  Aestchen  zur  Bildung  des  Bete  fnaUeolare  exter^ 
man.  Die  posterior  geht  hinter  dem  MaUeolus  extemus  zur  äusseren  Seite 
des  Calcaneus  herab,  wo  sie  ebenfalls  dem  Bete  maUeoUxre  extemum  Zweig- 

UhriNMk  4«  AMtonie.  2.  Aufl.  4$ 
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eben  mitdieilt,  and  dch  in  den  Weichtheikn  dei  bmeren  FmorttidM,  dee 
Bindern  and  Maskeln  der  Sohle  auflöst 

Die  übrigen  Aeste  der  TUaUs  patttca  «ind: 

OL)  Die  Art.  nulriau  Miae^ 

ß)  Rami  mummlaresj  10 — 15. 

y)  Die  Aa.  maUeolares  poiiertares^  eine  esienm  und  MIerm, 
welche  mit  den  anleriorAus  in  den  Betia  maUeolmia  anastomonren. 

S)  Rami  cakanei  miemi,  welche  die  Haut  der  Ferse,  die  Tarsal- 
gelenke  und  die  Ursprünge  der  kleinen  Muskeln  des  PlaCtfusses  mit  Bkt 
versehen,  md  mit  den  Verzweigungen  der  ArL  peranem  pMertor  das  ReU 
cakanei  bilden* 

Endaste  der  Art.  tOdatts  paMca  im  Plattfbsss^ 

a)  ArL  pUmlurii  interna^  Dieses  Gefiss  verUnft:  parallel  wl  dem 
inneren  Fussrande,  aber  1''  von  ihm  abgelegen,  nach  vom-  Bs  gehen 
aus  ihm  RanU  superficiales  und  profimdi  ab,  welche  die  Haut  und  die 
Muskulatur  an  der  inneren  Seite  des  Plattfusses  versorgen.  Das  vordere 
Ende  des  Gefisses  geht  nidit  selten  in  die  Ari.  doreaUe  interna  kai- 
hids  über. 

ß)  ArL  planiaris  externa.  Sie  entspricht  der  ArL  tareea  externa 
am  Fussrficken,  geht  über  dem  Flexor  breeis  digUarwn  nach  aussen, 
schaltet  sich  zwischen  Flexor  breds  digiti  nUnimi  und  Coro  gmadrata 
ein,  wo  sie  blos  durch  die  Faeda pianlaris  bedeckt  wird.  Sie  erzeugt 
auf  diesem  Laufe  kleine  Zweige  für  die  Haut  und  Muskeln  des  iosseren 
Fussrandes,  und  sendet  zur  äusseren  Seite  der  kleinen  Zehe  die  ArL  dt- 
gitaUs  planiaris  externa.  Hierauf  krümmt  sie  sich  bogenförmig  in  der 
Tiefe  der  Fussohle  nach  innen,  um  mit  der  ArL  dorsaüs  pedie  im  ersten 
hUerstUium  interasseum  zu  anastomosiren,  wodurch  der  Arcus  planta- 
ris zu  Stande  kommt.  Dieser  liegt  auf  den  Bases  der  Metatarsosknochen, 
und  giebt  die  vier  Aa.  interosseae  plantares  ab,  welche,  wie  am  Dar- 
snmpediSf  von  innen  nach  aussen  abgezählt  werden.  Sie  geben  perfori- 
rende  Aeste  zwischen  den  Bases  ossütm  metalarsi  nach  «ifwirts  zum 
Fussrücken,  wo  sie  mit  den  Aa.  interosseae  dorsales  anastomosiren.  Jede 
ArL  inierossea  plantaris  entspricht  einem  hUersiUium  fnterossemn^  und 
theilt  sich  an  dessen  vorderem  Ende  gabelfSrmig  in  zwei  Aa*  digitales 
pedis  plantareSf  welche  für  die  einander  zugewandten  Seiten  je  zwder 
Zehen  bestimmt  sind.  Die  Art.  inierossea  plantaris  prima  wird  sich  in 
drei  Zweige  theilen  müssen,  damit  auch  die  innere  Seile  der  grossen  Zehe 
eine  ArL  digitalis  plantaris  interna  erhielte.  Das  übrige  Verhalten  der 

Zehenarterien  ist  den  Fingerschlagadem  analog. 

Varietäten  der  Arterien  dos  Ooterscbenkels. 

Der  Ursprung  der  Art.  tihkOU  au.  ruckt  bober  an  die  Poplitea  (B—nnf,  J.  Wdbv, 
TheUe)y  aber  nie  über  die  Durcbbobruagsstelle  der  Sehne  des  AUmeior  WM^gm».  Ihre 
Starke  steht  mit  jener  der  An.  tib.  posL  im  verkehrten  Verhältnisse,  sie  wird  somit 
den  Arcus  plaUaris  entweder  allein ,  oder  gar  nicht  bilden.  Sie  fehlt  voUkoouneD, 
und  wird  durch  Zweige  der  Art.  tUMU  potUotL  und  penmea  ieitieteu>  Dieoelbeo 
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Spielarten  bietet  auch  die  Ari»  UbialU  potUca  dar.  In  einem  Falle,  wo  sie  sehr  schwach 
war ,  verband  sie  sich  mit  der  hinteren  Art.  peronem ,  um  die  zu  den  PlattfussverSst- 
lungen  nothige  Starke  zu  gewinnen.  Ein  im  SinuM  Utrri  eingeschlossener  starker  Yer- 
bindungszweig  zwischen  der  Art,  tartea  ext.  pöHerior  und  der  TiHaü*  poitiem  wurde 
von  mir  beobachtet 

Die  Varietäten  der  Art.  iferonea  betreffen  ihre  hohe  oder  niedere  Theilang,  und 
ihre  wechselnde  Starke,  als  eines  Ausgleichungsgefasses  für  fehlende  Zweige  der 
TiMaüM  antica  und  postiea. 


C)  Venen. 

§.  338.  AllgemeiDe  SchilderuDg  der  Zasammensetzung  der  oberen 

HoUveDe«  ^ 

Die  obere  Uohlvene,  Vefut  caca  wperior^  ist  der  obere  Haupt- 
stamm  de«  venösen  Syslems,  welcher  in  der  Brusthöhle,  rechts  von  der 
aufsteigenden  Aorta  Uegt,  und^  vor  den  grossen  Grefissen  der  rechten 
Lunge  herabsteigend,  in  der  rechten  Herzvorkammer  mündet.  Der  obere, 
hinter  dem  ersten  imd  zweiten  Rippenknorpel  liegende  Theil  des  Gefässes, 
wird  von  der  Thymus  (oder  deren  Zellgewebslager)  bedeckt,  der  untere 
ist  im  Herzbeutel  eingeschlossen,  dessen  umgeschlagenes  Blatt  ihn  überzieht. 

Die  Vena  etwa  sttperior  wird  hinter  dem  ersten  Rippenknorpel  durch 
den  Zusammenfluss  zweier  Venen  gebildet  ( Venae  innondnatae  s.  anony- 
mae)y  und  ninunt  im  Herabsteigen  an  ihrer  hinteren  Wand  die  unpaare 
Blutader  {Vena  azpgas)  auf. 

Die  Venae  innominatae  fuhren  das  Blut  vom  Kopf,  Hals  und  von 
den  oberen  Extremitäten,  —  die  Vena  avygaB  aus  den  Wänden  des  Tho- 
rax  zurück. 

Jede  der  beiden  Venae  innominaiae  wird  durch  den  Zusanunenfluss 
dreier  Venen  gebildet:  1.  Vena  juguUuiM  conmumU,  2.  Vena  jugularii 
externa^  und  8.  Vena  subclavia.  Diese  Venen  vereinigen  sich  hinter  der 
ArttcuUuio  sterno-claviculariS'  Die  Vena  ananyma  dexlra  steigt  vor  der 
Ari^  anonyma  senkrecht  herab,  ist  kürzer  und  weiter  als  die  sinüU'a^ 
welche  fast  horizontal  hinter  dem  üanubrium  eterni  und  vor  den  grossen 
Aesten  des  Aortenbogens  nach  rechts  herübergeht.  Bald  nach  der  Vereini- 
gung der  drei  genannten  Venen  nimmt  der  Stamm  der  Vena  ananyma  dex- 
tra  und  sinUtra  noch  1.  die  tiefen  Venen  des  Halses  {yenaeverUbrakt  ei 
ihyreoideae  Inferwree)^  2.  einige  Venen  des  Brustkastens  (  Venae  mamma- 
riae  Memae  et  itUercosiales  supetioree)^  und  8.  die  aus  dem  vorderen 
Mittelfellraume  aufsteigenden  Venae  tliymicae^  pericardtacae  j  j^enicae 
iuperioree  und  mediastMcae  anieriaree  auf. 

Die  Vena  jugularie  conmamU  erstreckt  sich  von  der  Bildungsstätte 
der  Vena  anangma  bis  in  das  Mganum  cenricale  superim  hinauf,  bildet, 
entsprechend  dem  Zwischenräume  der  beiden  Ursprungsköpfe  desKopfhickers 

«♦ 
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eine  besonders  auf  der  rechten  Seite  ansehnliche  Erweiterung  CBuUuswenae 
fug.  canmiunis)j  liegt  an  der  äusseren  Seite  der  CaroUi  cmntmmiSj  nimmt 
sehr  oft  die  Venathyreoidea  wperior  (mit  der  F.  iaryngea)  mAmediawaS^ 
und  wird  in  gleicher  Höhe  mit  der  Theilungsstelle  der  Cbrfftfr  comnumU 
durch  die  Vereinigung  der  Venajugularis  cerebratts  und  der  Vmm  tkckt- 
Hs  communis  gebildet. 

Alle  bisher  angeführten,  in  das  System  der  oberen  HoUrene  einmaodeiiden  Bkit- 
adem  sind  klappenlos ,  mit  Ausnahme  der  Vena  ßi§mimi$  commmmtM,  welche  ODterinlb 
des  Bulbus  eine  einfache  oder  doppelte  Klappe  besitit,  deren  Varietälen  Gfwber  (Ab- 
handlungen aus  der  med.  chir.  Anatomie.  Berlin,  1847,  pag.  31)  beschreibt 

Es  folgt  in  den  nächsten  Paragraphen  die  Beschreibung  der  wichtigereD  Zweise 
der  Vetuie  antmi/maey  Yon  den  entlegeneren  angefangen,  oder  dem  Blntianfe  ent- 
sprechend. 

Nicht  sehr  sel^kommm,  wegen  fehlender  Vereinigung  der  Venme  eaguynif, 
zwei  obere  HohlvelK  (und  dafür  keine  eigentlichen  Anonymaq^Tor.  Die  Unke  Bohl- 
Tene  krümmt  sich  in  dieeem  Falle  um  die  unke  Henvorkammer  lur  unteren  Wand 
der  rechten  (Saugethier-  und  Amphibienihnliehkeit).  Die  hieber  gehörigeQ  Beobach- 
tungen sind  bei  Otto  (Pathol.  Anat.  pag.  347)  und  E.  H.  Weber  CBikMrmtäfs  Amt. 
3.  Bd.  pag.  261)  gesammelt  Die  Vena  JugtUaris  cammamit  bildet  in  der  Regel,  tot  ihrer 
Einsenkung  in  die  Vena  anongma,  eine  Erweiterung,  deren  Anschwellen  und  Abiü- 
len  bei  angestrengter  Respiration  am  Halse  gesehen  werden  kann. 

Lmuh,  Spicilegium  de  vena  caya  sup.  Argent.  1815.  4. 

S«  339.  Innere  Drosselvene  und  BluÜeiter  der  harten  Himhaiit. 

Die  innere  Drosselvene^  Vena  fttguiaris  interna  s*  cerdnrdU^ 
sammelt  das  Blut  aus  dem  Gehirn,  dessen  häutigen  Hüllen,  und  zum  Theil 
aus  der  Diploe  der  Schfidelknochen.  Sie  tritt  aus  dem  Foramen  JugtUofe^  in 
welchem  sie  eine  der  Fossajttgularie  entsprechende  Anschwellung  (ßidbui 
tenae  jugularis)  bUdet,  hervor,  und  nimmt»  wahrend  sie  an  der  Seiten- 
wand des  Pharynx  bis  zu  ihrer  Vereim'gung  mit  der  Vena  fbciaUs  commu- 
nis herabsteigt,  die  aus  dem  Plexus  venosus  pharyngeus  stammenden  Ve- 
nös pharyngeas,  und  die  starke  Vena  lingualis  auf.  bn  Foromen  jugulart 
hangt  sie  mit  dem  queren  Blutleiter  der  harten  Hirnhaut,  und  durch  diesen 
mit  allen  übrigen  Blutleitern  zusammen. 

B 1  u  1 1  e  i  t  e  r  (Sinus  durae  matris)  sind  mit  Venenblut  gefüUte  Räume 
zwischen  den  Blättern  der  harten  Hirnhaut,  welche  die  Stelle  dar  Yenen 
vertreten,  und  an  ihrer  inneren  Oberfläche  mit  einer  Fortsetzung  der  inne- 
ren Haut  der  Drosselvene  ausgekleidet  werden,  so  dass  sie  als  deren  Fort- 
setzungen angesehen  werden  könnrn.  Die  Sache  lässt  sich  auch  so  ausdrü- 
cken, dass  die  Drosselvene,  nachdem  sie  in  die  Schädelhöhle  eingetreten, 
ihre  äussere  Haut  verliert,  nur  die  innere  behält ,  und  der  Abgang  der  äus- 
seren durch  die  Lamellen  der  harten  Hirnhaut  ersetzt  wird.  Die  Blntleiter 
besitzen  keine  Klappen,  sind  theils  paarig,  theils  unpaar,  und  conununici- 
ren  alle  unter  einander.  Der  grösste  unpaare  Sinus  Uegt  vor  der  nolute- 
ranUa  occipUaUs  iniema^  zwischen  den  BÜttem  des  Teniortl  cercMU^  Da 
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0  Die  Vemt  cmUrmüg  nimmt. 

1?)  Die  Vena  oßkikaiwuca  infhior.  Sie  wird  durch  eiaige  onlere  Aogwimwkfil- 
veneo,  Blendungsveneo,  uod  eioeii  Verbinduogssweig  mit  der  Vetm  Jafi'mHMk 
gebildet,  und  enUeert  sich  entweder  iu  die  Augeovene,  oder  aneh  selhtMiDdig  ■ 
den  Simu  etwenu>tut. 

J.  fif.   Walier^  de  venis  ocoli.  Berol.  1778.  4.  —  Br^eke^  loc  ciU 

%.  340.  Gemeinschaftlicbe  Gesichtsvenet 

Die  gemeinschaftliche  Gesichtsvene,  Vena  fackUi» commä- 
nis^  bildet  einen  W — ^''  langen  Stamm,  der,  von  der  YeriiuidimgssteUe 
mit  der  Venajugularis  iniema  angefangen,  durch  das  Tr^OMim  eerwicäk 
superius  schräge  nach  oben  zum  Angulus  mastilae  inf.  verlinfl*  Auf  die- 
sem Wege  nimmt  hvt  die  Yena  thyreoMea  superiar  auf,  wenn  diese  sich 
nicht  in  die  Venajugularis  communis  entleert  (zuweilen  auch  die  Venoi 
pharyngeas  und  die  Zungenvene).  Unter  dem  Angubu  maxülae  wird  sie 
durch  den  Zusammenfluss  der  vorderen  und  hinteren  Gesichtsvene 
gebildet. 

il)  Die  vordere  Gesichtsvene,  Vena  faciaÜM  anterior^  ent- 
spricht der  Art.  maxillaris  externa^  liegt  jedoch  etwas  hinter  ihr,  ist  nicht 
so  geschlängelt  wie  sie^  und  nicht  gleichförmig  cylindrisch ,  sondern  (ihrer 
Klappen  wegen)  mit  Anschwellungen  versehen.  Sie  beginnt  an  der  Seite  der 
Nasenwurzel  als  Vena  angularis^  anastomosirt  daselbst  mit  der  Vena  oph- 
tluünüca^  nimmt  sehr  oft  die  Vena  firontalis  auf,  und  geht,  in  das  Fettlager 
des  Antlitzes  eingehüllt,  schräg  gegen  den  Angulus  tnaxilkie  herab.  Es  ent- 
leeren sich  in  sie : 

d)  Die  Vena  supraorbtUtlis ^  welche^  in  der  Richtung  des  CörrugaUfr 
supercilii  \erlmx{end^  die  Venas  palpebrales  iuperiores  9i\iSmvam{. 

b)  Die  VetMe  nasales  dorsales  und  laterales.  Eine  der  letzteren  hängt 
mit  den  Venen  der  Nasenschleimhaut  durch  Verbindungsaste  zusanunen. 

c)  Die  Venae  palpebrales  inferiores^  2  —  3. 

(t)  Die  Venae  labiales  superiores  et  inferioreS'  TheUe  führt  noch  eine 
Vena  labialis  media  an. 

e)  Die  Venae  musculares  buccales  und  massetericae* 

f)  Die  Vena  submentalis. 

g)  Die  Vena  submaxillaris- 

h)  Die  Vena  palatina,  welche  aus  dem  weichen  Gaumen  und  der  Man- 
del ihre  Zweige  bezieht. 

Sehr  constant  ist  eine  Verbindung  der  Vetm  faciaiis  mu.  oder  eines  ihrer  Zweige 
mit  der  inneren  Kiofervenc.  Es  liegt  nämlich  am  hinteren  Umfange  des  Oberkiefers 
unter  der  Fissura  orbiUOU  mfifriar  ein  mächtiger  Plexus  venonu,  welcher  doich  die 
Vena  infrnorbitalit ,  nasaiU  posterior,  und  alveolaris  sufferior  gebildet  wird,  mit  der 
Vena  ophthabnica  inferior  und  dem  Plexus  pterppoideus  (zwischen  beiden  Fliigehni»- 
kein)  zusammenhängt,  und  einen  oder  mehrere  Rmni  muuiomotiei  nach  vom  sor 
Vena  facialis  anterior  sendet.  Die  Anastomose  der  Art  maxiOaris  exUrmm  mit  dem  Bmms 
buedntUorius  der  Maxillaris  interna  entspricht  dieser  Venenverbindang.  Da  durch  diese 
Veuenanaslomose  das  Blut  zum  Theii  suls  der  Venm  apktkatmiea  *^.  in  die  oberiMchli- 
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cheo  GesichtoYeDen  ahfliessen  kaon,  so  wurde  die  Vem  apkUüamiea  ktf*  auch  Vena 
apktkäimka  faeiaäs  benannt. 

ß)  Die  hintere  Gesichtsvene,  Vena  faciaüg pasieriorj enlsfrichi 
den  VerisUungen  der  Art.  temporatts  und  maxülaris  interna.  Sie  wird 
Aber  der  Wurzel  des  Jochforlsatzes  durch  den  Zusammenfluss  der  Vena 
iemporatts  superficialis  and  media  gebildet,  geht  durch  die  Parotis  gerade 
herab»  and  verbindet  sich  mit  der  Vena  facialis  anterior  unter  dem  Angu- 
hu  tnaxillae»  Sie  nimmt  auf:  *  . 

ä)  Die  Vena  temporaUs  stq)er^ciiks.  Diea#  liegt  auf  der  Fascia  tem- 
paralts,  und  ist,  wie  die  Art.  temparalis^  iii  zwei^weige  gespalten.  Der 
vordere  anastomosirt  mit  der  Stirnvene,  der  liintere  mit  der  Hinter- 
hauptvene. 

b)  Die  Vena  temporalis  media  liegt  unter  der  Fascia  tetfiparaiiSj 
kommt  aus  den  Venennetzen  der  Slirne,  und  geht  oberhalb  des  Arcus  zygo- 
maUeus  nach  rückwärts,  durchbohrt  endlich  die  Fascia  temporatts  y  und 
verbindet  sich  mit  a)  zum  eigentlichen  Anfang  der  Vena  facialis  posterior. 

leh  habe  diese  Vene,  welche  der  gleichnamigen  Arterie,  und  zugleich  der  Art. 
M^famaUeo-orbUaiiM  entspricht,  nie  einfach,  sondern  immer  als  Plexus  gesehen,  welcher 
mit  den  tiefen  Temporalvenen,  und  durch  perforirendc  Aeste  mit  den  subcutanen 
Veoengeflechten  des  Antlitzes  in  Verbindung  steht. 

c)  Die  Venae  aurictdares  anteric(res^  worunter  eine  profunda. 

d)  Die  Venae  transtersae  faciei^  welche  vor  und  hinter  dem  Masseter 
mit  den  Geflechten  der  inneren  Kiefervene  Verbindungen  haben. 

^)  Die  Venae  parotideae. 

f)  Die  Vena  maxUlaris  interna.  Sie  ist  kurz,  meistens  doppelt,  und 
entwickelt  sich  aus  einem  reichen  Venengeflecht,  welches  die  Tiefe  der  Fossa 
temporatts  ausfüllt,  und  sich  zwischen  die  beiden  Flügelmuskeln  hinein- 
schiebt. Dieses  Geflecht  —  Piexus  pterygoideus  —  vereinigt  alle  den 
Aesten  der  Art.  maxülaris  itUerna  analoge  Venen,  und  steht  auf  die  oben 
angegebene  Weise  mit  den  Verzweigungen  der  Vena  facialis  anterior  in 
Rapport. 

Da  nun,  wie  aus  dem  gegebenen  Schema  erhellt,  die  vordere  und  hintere  Ge- 
siebtsvene keine  Venen  aufnehmen,  welche  der  Art.  ocdpitaUt  und  tmriaUaris  poMt. 
entsprechen ,  so  müssen  diese  einen  besonderen  Venenstamm  bilden  —  die  Vena  Ju- 
§nUwiM  externa.  An  mehreren  gut  injicirten  Köpfen  finde  ich  von  der  VenafiieiaUs  poste- 
rior einen  Booms  atuutomotkut ,  unter  dem  Obre  weg,  zu  den  Veneonetzen  des  Hin- 
terhauptes verlaufen  —  eine  Andeutung  zurElidirung  der  Vena  JnfiUßrit  externa.  Um- 
gekehrt wird  zuweilen  das  Stromgebiet  der  Vena  jngularis  externa  bedeutend  dadureh 
vergrossert,  dass  die  Vena  fiieUdi*  aiuerior  ganz  und  gar  In  sie  übergeht.  Dieser  Fall 
ist  gar  nicht  selten,  und  von  Einigen  sogar  zur  Norm  erhoben  (Cruveäkier). 

§.  341.  Oberflächliche  und  tiefe  HalsveneD. 

Sie  entleeren  sich  in  das  Endstück  der  'Vena  subc/avia  oder  den  An- 
fangsdieil  der  Venae  anonymae.  Die  oberflächlichen  Halsvenen 
werden  von  der  Haut  des  Halses  und  dem  Platysma  myoides  bedeckt. 

a)  Die  äussere  Drosselvene»  Vena  fuffularis externa^  entsteht 
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aus  derVereinigiingder  Venae  occ^Üales  und  auricukarei poüerioreilaäM 
dem  Ohre,  und  erhalt  durch  das  Euiissarinm  des  Warzenloches  aodi  Bht 
aus  dem  Sinus  trarutersuS'  Sie  steigt  senkrecht  aber  den  Kop&iidLer  herab, 
und  geht  in  der  Fossa  supraclavicularis,  unter  dem  hinteren  Rand  des 
Sternocleido-tnastoideus  ^  in  die  Tiefe  zum  Stamme  der  Vena  ntbdmk, 
oder  entleert  sich  weiter  nach  imien  in  den  Vereinigungswkikel  der  Yem 
MubcUwia  und  Vena  Jugularis  comtnunis.  Sie  nimmt  auf: 

6)  Die  mittlere  D^ osselvlne,  Vena  jugularU  antahar  s.  me- 
diana colli»  Diese  ist  ein  durch  den  Zusammenfluss  mehrerer  Haotvenen  der 
Unteridnngegend  gebildeter  Hautvenenstamm,  der  mit  der  Venajug^Uarii 
externa  oder  facialis  anterior  Verbindungen  eingeht,  und  vom  Zongenbeio 
angefangen  vertical  zur  Fossa  jugularis  herabsteigt,  wo  er  mit  dem  der 
anderen  Seite  durch  ein  Bogengefass  anastomosirt,  hierauf  unter  dem  Ur- 
sprung des  Kopfnickers  nach  aussen  ablenkt ,  und  mit  der  Vena  Jugularis 
externa  ^\c\i  verbindet,  oder  in  die  Vena  subclavia  einmündet  Sie  variirt 
so  häufig,  dass  ihre  Beschreibung  eigentlich  in  einer  Aufzählung  von  vie- 
len Spielarten  besteht ,  deren  untergeordnete  Wichtigkeit  sie  hier  ub^- 
gehen  lässt. 

DietiefenHalsvenen  begreifen  alle  unter  dem  hochliegenden  Blatte 
der  Fascia  colli  gelegenen  Blutadern.  Da  die  Venae  pharyngeaej  ttnguaUs 
und  thyreoidea  superior  bereits  erwähnt  wurden,  so  erübrigen  nur  noch 
die   Vena  vertejbralis  und  Vena  tlugreoidea  inferior. 

a)  Die  Wirbelvene^  Fena  «er/eArtf/ä*^  liegt  im  Kanal  der  Querfort- 
sätze  der  Halswirbel,  und  sammelt  das  Blut  aus  dem  Wirbelkanal  und  den 
tiefen  Nackenvenen.  Sic  begleitet  die  Art*  vertebraliSi  geht  aber  nicht  mit 
ihr  in  die  Schädelhöhle ,  und  bildet  auch  keine  Krümmungen  an  den  oberen 
beiden  Halswirbeln.  Ihr  Ende  entleert  sidi  in  die  Vena  anongtna* 

ihr  VerbäUniss  zu  den  Venen  der  Wirbelsaule  isl  folgendes.  Es  Gndon  sich  in  der 
ganzen  Lange  der  Wirbelsaule  dicht  geflochtene  Venennetze  —  Plexus  apimUet  — 
welche  als  äussere  auf  den  Wirbelbogen  aufliegen,  und  als  innere  im  Wirbel- 
kanal, zwischen  den  Knochen  und  der  harten  Hirnhaut ,  eingeschaltet  sind.  Die  inne- 
ren zerfallen  wieder  in  vordere  und  hintere,  welche  durch  Verbindungszwelgd 
zusammenhängen,  so  dass  um  den  Sack  der  harten  Ilimhaut  herum  ebenso  viele  ring- 
förmige Venenanastomosen  als  Rückenmarksnerven  vorkommen.  Diese  Venengeflechie 
tragen  ganz  den  Charakter  der  Sinus  durae  matris,  und  hängen  auch  mit  den  vorderen 
und  hinteren  Hinterhauptleitem  zusammen.  Sie  nehmen  die  starken  aber  dünnhäutigen 
Venen  der  Wirbelkörper,  des  Rückenmarkes  und  seiner  Häute  auf,  und  schicken 
durch  die  Föramina  huervertebräüa  Abzugskanäle  zu  den  benachbarten  Moskelveoen. 
Am  Halse  vereinigen  sich  diese  mit  den  in  Gesellschaft  der  Rückenmarksnerveo  ans 
dem  Canalis  vertebraUs  austretenden  Venen  zur  Vena  tjeriebralis ,  welche ,  bevor  sie 
sich  in  die  Vena  tmonyma  entleert,  die  den  äusseren  Venennetzen  der  Wirbelsäole 
angehörige  Vena  cervicaUs  profimda  aufnimmt.  Der  von  Krause  noch  zu  den  Blot- 
leitem  des  Schädels  gerechnete  Simu  circularis  foraminis  mapu  ist,  dieser  Darstel- 
lung zufolge,  die  erste  ringförmige  Anastomose  der  vorderen  und  hinteren  Berus 
spinales  intemi. 

G.  Brescket,  eisai  sor  les  veines  du  rachis.  Paris.  1819.  4. 
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i)  Die  untere  Schilddrüsenvene,  Vena  thyreMea  Inflsrior. 
Sie  entqiningt  aus  dem  Isdimus  und  den  Seitenlappen  der  Schilddrftse,  und 
entleert  sich,  nachdem  sie  auch  aus  dem  Pharynx,  Larynx  und  Oesopha* 
gus  Zweige  aufgenommen,  in  die  Vena  anonytna*  Ist  eine  Vena  thyreaidea 
ima  «•  imfMir  vorhanden ,  so  steigt  sie  an  der  Vorderfliche  der  Luftröhre 
herab,  und  entleert  sich  in  die  Mitte  der  Vena  anonyma  sinisira ,  welche, 
wie  bekannt,  vor  der  Luftröhre  quer  nach  rechts  lairft. 

§.  342.  Venen  der  oberen  Extremität. 

Die  Schlfisselbein  venc,  Vena  suöclavia,  ist  der  Hauptstamm  fiir 
die  Venen  des  Arms  und  der  Schulter.  Sie  liegt  vor  dem  Scalenus  anticus, 
über  der  ersten  Rippe  und  hinter  dem  Ursprung  des  Kopfnickers.  Als  unmit- 
telbare  Fortsetzung  der  Vena  axillaris  hat  sie  keinen  festgestellten  Anfang, 
weshalb  der  obere  Theil  der  Achselvene  häufig  als  Vena  subclavia  benannt 
wird.  Sie  nimmt  folgende  klappenreiche  Zweige  auf:  . 

Ä)  Die  tiefliegenden  Armvenen,  Venae pro/Undae  brachii.  Sie 
haben  genau  den  Verlauf  der  Art.  brachiaUs  und  ihrer  Zweige,  sind  jedoch 
nicht  einfach,  sondern  für  jede  Arterie  doppelt.  Sie  beginnen  in  der  Hand 
als  Venae  MgiUHes  volares^  welche  in  einen  hoch-  und  tiefliegenden  Arcus 
tenasus  fibergehen,  aus  welchen  die  doppelten  Venae  radiales  und  ulnares 
hervorgehen ,  welche  sich  im  Ellbogen  zu  den  beiden  Venis  brachialibus 
exl.  ei  ini*  vereinigen.  Die  Vena  brachiaUs  int-  ist  starker,  als  die  externa^ 
und  nimmt  oberhalb  der  Mitte  des  Oberarms  die  Vena  basilica  auf.  Die 
Aeste,  welche  beide  Venae  brachiales  aufnehmen,  folgen  in  derselben  Ord- 
nung, wie  die  Zweige,  welche  die  Ari-  brachiaUs  abgab.  In  der  Achsel- 
höhle vereinigen  sich  die  beiden  Venae  brachiales^  welche  in  ihrem  gan- 
zen Laufe  durch  Queraste  in  Verbindung  standen ,  zur  einfachen  Vena  axil- 
laris^  welche  am  inneren  und  vorderen  Umfange  der  Art.  axillaris  aufsteigt, 
und  unter  dem  Schlfisselbein  (nachdem  sie  die  Vena  cephaUca  aufgenom- 
men) in  die  Vena  subclavia  fibergeht« 

Selten  wird  das  ganio  System  der  tiefliegenden  Venen  sammt  der  Vena  tuöckofia 
doppelt  (Morgofmi,  Krause).  Ich  sab  von  den  beiden  Venis  ss^eltanis  eine  vor,  —  die 
andere  hinter  dem  Scalenus  anUeus  in  die  Brusthöhle  laufen. 

S)  Die  hochliegenden  oder  Hautvenen  des  Arms,  Venae 
subcuianeae  brachiL  Sie  liegen  zwischen  Haut  und  Fascia,  unter  dem  Pan- 
nieuhts  adiposusy  der  sie  bei  fettleibigen  Personen  (wo  sie  fibrigens  noch 
klein  zu  sein  pflegen)  einhüllt,  und  nur,  wo  er  schwach  ist,  wie  am  Hand- 
rucken, durch  die  Haut  durchscheinen  lasst*  Sie  anastomosiren  in  ihren  Ra- 
mificationen  mehr  weniger  mit  einander,  und  regelmässig  mit  den  tiefliegen- 
den Armvenen.  Sie  beginnen  aus  einem  Venennetze  des  Handrückens,  Rete 
venasum  manus  dorsale^  in  welchen  sich  die  geflechtartigen  Vetuae  d^ 
larum  dmrsaks  entleeren* 

•)  Vena  cephaUca  s*  subeukmea  radlaUs*  Sie  sanuBett  ihre  Wuneln 
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Speiseröbre ,  and  den  Brnstwänden  zugeführt  wurde.  Ihr  Hauptfitamm  ist 
klappenlos.  Auf  der  linken  Seite  entspricht  ihr  die  halbunpaareVene, 
Vena  henäassiygas^  welche,  wie  die  azpgas,  entsteht,  aber  nur  bis  zum 
achten  oder  neunten  Brustwirbel  aufsteifft,  dann  aber  hinter  der  Aorta  nach 
rechts  geht,  um  sich  mit  der  azpgas  zu  verbinden.  Da,  dieses  frfihen  Ab- 
lenkens  wegen,  die  oberen  Venae  hUercostales  sinistrae  sich  nicht  mehr  in 
sie  entleeren  könnten,  so  vereinigen  sie  sich  gewöhnlich  zu  einem  gemein- 
schaftlichen Stamm  ( Vena  hemiazygos  superior)^  welcher  vor  den  Köpfen 
der  linken  oberen  Rippen  herabsteigt ,  um  sich  in  die  Hemiazygos ,  vor  ih- 
rem Uebertritte  nach  rechts ,  einzumünden. 

Zuweilen  bleibt  die  Hemiazygos  auf  ihrer  Seite^  und  steigt  bis  zur  Unken  Vena 
mum§ma  auf.  Abnormitäten  im  Ursprünge  und  Verlaufe  der  Vena  aaifgos  und  hemkoBiß' 
§09  sind  etwas  sehr  Gewöhnliches.  Man  sieht  sie  sogar  aus  der  Vena  itiaca  cammmUs 
entspringen,  und  alle  Lendenvenen  sammeln,  ihre  Verbindung  mit  den  Aesten  der 
Cbnw  inferior  macht  es  möglich,  dass  bei  Coropression  oder  Obliteration  des  Stam- 
mes der  Hoblvene,  das  Blut  desselben  mittelst  der  Azygos  in  die  obere  Hohlvene  ge- 
schafit  werden  kann.  Die  Varietäten  siebe  an  den  betreffenden  Stellen  bei  E.  H,  Weber, 
Meekei,  Tkeile  und  C  Gf.  S/ark,  comment.  anat  physloL  de  venae  azygos  natura, 
vi  et  manere.  Lips.  1835.  4. 

§.  344.  Untere  Hohlvene. 

Die  untere  Hohl vene,  Vena  caoa  infisrior^  wird  hinter  und  unter 
der  Theilungsstelle  der  Aorta  abdominalis ,  auf  der  vorderen  Fläche  des 
f&nften Lendenwirbels  durch  den  Zusammenfluss  der  rechten  und  linken 
VLhiiytneO^enaiUaca  communis)  gebildet  Von  hier  steigt  sie  auf  der 
rechten  Seite  der  Lendenwirbelsuule  zum  hinteren  stumpfen  Leberrande  em- 
por, lagert  sich  in  dessen  Sulcus  pro  vena  cava^  und  dringt  durch  das  Fo* 
ramenpro  vena  cava  des  Zwerchfells  in  den  Herzbeutel,  wo  sie  sich  in  die 
untere  Wand  der  rechten  Herzvorkammer  einmündet.  Sie  ist  wie  die  beiden 
Venae  iUacae  communes  klappenlos. 

Jede  Vena  iliaca  cotnmums  entsteht  divch  den  Zusammenfluss  einer 
Vena  cruralis  und  hypogastrica.  Da  die  Theilungsstelle  der  Aorta  abdomi- 
nalis der  Bildungsstelle  der  Vena  cata  inferior  nicht  genau  entspricht,  son- 
dern letztere  etwas  tiefer  fallt,  und  zugleich  etwas  auf  die  rechte  Seite 
der  Wirbelsäule  rückt,  so  werden  sich  die  Aa.  iliacae  communes  zu  den 
Venis  iliacis  comm*  verhalten ,  wie  ein  umgekehrtes  W.  Die  linke  Vena 
iliaca  communis  wird  begreiflicher  Weise  länger  als  die  rechte  sein  müs- 
sen, da  sie  über  die  Mittellinie  des  fiinßen  Lendenwirbels  weg,  nach  rechts 
zu  ziehen  hat.  Sie  wird  deshalb  die  doppelte  Vena  sacraHs  tnedta^  wel- 
die  in  der  Medianlinie  der  vorderen  Kreuzbeinfläche  heraufsteigt,  auf- 
nehmen. 

Im  Laufe  durch  die  Bauchhöhle  nimmt  die  Cava  inferior  folgende 
Aesie  auf: 

a)'Die  Lenden venen,  Venae  lumbales^  folgen  demYorbilde  der 
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Lendenarterieii,  hangen  aber  Ton  beiden  Seilen  dvcli  gttttMKÜg 

fUtigie  Venenslänune  zusanunen  CPiexus  tenonu  btmtmüwX   Die 

(cMler  alle)  setzen,  durch  Abgabe  von  Seitenisten,  einen 

wiqfor  geradelinig  aufsteigenden  Stamm  zasammen,  der 

der  Vena  iliaca  communis  and  der  Plexus  venosi  smer&les  iflfcii  bin  iidfe 

Beckenhdhle  herabreichen  kann,  und  nach  oben  in  die  Venm 

näeayffos  übergeht.  Er  wird  als  Vena  himbaüs 

Lendenvenen  unterschieden. 

ä)  Die  inneren  Samenvenen,  Venae 
wickebi  sich  aus  dem  Uappenreichen  Venengeilecfate  des 
iPlexus  pampMfonnUi) ,  welches  sich  vom  Hoden  bis  in  den 
erstreckt,  und  aihnälig  sich  zu  vier  ,  dann  zwei,  und  salelst 
einfadien  Bhitgefiss  reducirt,  welches  rechterseils  in  den  Stenan  der 
Qna  infirior,  linkerseits  in  die  Vena  renalis  sinisira  eintritt  Benn  Weibe 
ist  der  Plexus  pampini/brmis  des  Eierstockes  kleiner,  und  gewAUicb 
klappenlos. 

c)  Die  Nierenvenen,  Venae  renales  s.  enmlgenies^  entstehei  in 

Hilus  renalis^  aus  dem  Zusammenfluss  von  vier  oder  fünf  Pnreodjmnrenei 

der  Niere.  Die  rechte  mundet  etwas  tiefer,  als  die  linke,  und  steigt  sckrif 

auf,  um  an  den  Stamm  der  Cava  zu  kommen«  die  linke  geht  in  der  Regel 

quer  über  die  Aorta  (unter  der  Art  mesenierica  superior)  herab«',  und 

mündet  höher  als  die  rechte  in  die  Cava  ein. 

Durah  VenrieliSltigang  köoneo  die  einlacfaen  Nierenveota  bis  auf  6  «Bwacfaiea. 
lit  die  linke  Nierenvene  doppelt,  so  geht  häufig  die  eine  yor,  die  andere  Idiiter  der 
Aorta  vorbei  nach  rechts.  Selbst  die  einfache  Nierenvene  der  linken  Seite  wird  lisai- 
lich  oft  hinter  der  Aorta  verlaufend  gesehen,  und  Ck,  Bell  hat  diese  ADonulie  als  deo 
Grund  der  häufigeren  Degenerationen  der  linken  Niere  angenoomieo. 

d)  Die  Nebennierenvenen,  Fi?iuz^ftfpraraiafe«.  Sie  sind  (wiebei 
allen  ßlutdrüsen)  im  Verhältnisse  zur  Grösse  der  Nebenniere  sehr  entwi- 
ckelt. Die  linke  geht  in  der  Regel  zur  linken  Nierenvene. 

e)  Die  Lebervenen,  Venae  hepalicae^  entleeren  sich  in  die  Cass 
inferior^  wahrend  diese  in  der  Fossa  pro  vena  cava  aufsteigt.  Oeffhet  man 
die  Cava  an  dieser  Stelle,  so  kann  man  2—3  grössere  und  mehrere  kleinere 
InsertionMumina  der  Lebervenen  zählen.  Sehr  selten  münden  die  zu  einem 
gemeinschaniichen  Stamm  vereinigten  Lebervenen  in  das  Atrium  cordis 
dexlrum  (JRMie). 

f)  Die  Zwerchfellsvenen,   Venae  diapkragmaiicae  s.  pAreni- 

cae.  Sie  sind  die  einzigen  Zweige  der  Cava  inferior  ^  welche  die  mit  ihnen 

gleichen  Schritt  haltenden  Arterienramificationen  paarig  begleiten. 

Die  untere  Hohlvene  fuhrt  somit  alles  Blut ,  welches  durch  die  Aeste  der  Baocb- 
aorta  den  Wänden  und  den  Eingeweiden  der  Bauchhöhle  zugeschickt  wurde ^ 
Herzen  zurück.  Nur  findet  der  (Jmstand  statt,  dass  die  der  Art.  coeUaea, 
m^»  tt.  inf.  entsprechenden  Venen  nicht  direct  zur  Hohlvene  treten,  sonderu  sich  zum 
•^>  .  Plörtaderstammc  vereinigen ,  welcher  sich  in  der  Leber  nach  Art  einer  Arterie  raaii- 
fictrti  und  ein  Capillargefasssystem  bildet,  aus  welchem  sich  die  eisten  Anfinge  der 
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Lebervenen  hervorbUden.  Die  Lebervenen  fuhren  somit  nicht  blos  Leberblut,  sondern 
auch  Magen-  und  Darmblut  zur  Cava  infitrior, 

bn  Embryo  nimmt  die  untere  Hohlvcne  noch  die  Nabelvene  auf,  wel- 
che aus  dem  Mutterkuchen  arterielles  Blut  zum  Embryo  führt ,  im  unteren 
Rande  des  Aufhdngebandes  der  Leber  zur  Passa  hngituMnalü  sinisira  ge- 
langty  und  sich  in  zwei  Zweige  theilt,  deren  einer  sich  mit  dem  linken  Aste  der 
Pfortader  verbindet ,  wahrend  der  andere  als  Ductus  vemmu  Araniü  zur 
Lebervene  oder  unmittelbar  zur  Cava  ascendens  tritt. 

Nach  Burow  {MWerU  Archiv.  1838.  pag.  44)  nimmt  die  Nabelvene ,  spSt  nach 
ihrem  Eintritte  in  die  Bauchhöhle,  einen  feinen  einfachen  Baums  amutomotieuM  von 
beiden  Baucbdedtenvenen  auf,  zu  weichen  sich  ein  anderer  aus  den  Gebarmutter- 
und  Scheidengeflechten  entsprungener,  längs  der  Hamblaso  und  dem  Orachus  herauf- 
kommender Ast  gesellt  Die  Entdeckung  ist;  des  beständigen  Vorkommens  der  Bauch- 
vene  (Allantoisvene)  bei  den  Amphibien  wegen,  interessant. 

Die  Anomalien  der  unteren  Hohl  vene  betreffen  mehr  ihre  Aeste  als  ihren  Stamm. 
Die  von  Stark,  OUo,  Gurit,  und  mir  beschriebenen  Fälle  constatiren  das  mögliche 
Fahlen  der  Cava  inferior,  wo  nur  der  Stamm  der  Lebervenen  durch  das  Zwerchfell 
lom  Herzen  ging,  alle  übrigen  sonst  zur  Cava  imfMor  tretenden  Venen  aber  von  der 
ungemein  entwickelten  Azygos  aufgenommen  wurden.  Versetzung  der  Cava  imferUw 
auf  die  linke  Seite  der  Wirbelsaule  (ohne  gleichzeitige  Versetzung  der  Eingeweide) 
beobachtete  Harrison  (Surg.  auat  of  the  artcries  Vol.  %  pag.  22).  Die  Veaae  Hiaoae 
romtmmes  können  sich  auch  erst  höher  oben  vereinigen  (^Pokl),  Ich  habe  sie  beide 
parallel  aufsteigen ,  und  jede  derselben  eine  Nierenvene  aufnehmen  gesehen.  Säm- 
merriag  sah  die  Vean  azygos  sich  in  die  Cava  iafMor  (innerhalb  des  Herzbeutels) 
entleeren.  Einmündung  der  Cava  inflsrior  in  den  linken  Vorhof  (Kia§,  Lemaire)  be- 
dingt Cyanoie. 

S*  345.  Veoen  des  Beckens. 

Der  gemeinschaftliche  Stauini  der  Venen  des  Beckens  und  der  unteren 
Extremität  ist  die  Hüftvene,  Vena  Hiaca  cornfnunis.  Sie  wird  vor  dem 
oberen  Rande  der  Symphysis  sacro-tüaea  durch  die  Vena  hj^^asUica 
s.  iiiaca  interna  und  durch  die  Vena  cruralis  s»  iUaca  externa  zusam- 
mengesetzt. 

Die  Vena  hypogastrica  kommt ,  vor  der  Symphysis  sacro  -  iiiaca  und 
dem  Musculus  pyrifarmis,  aus  der  kleinen  Beckenhöhle  herauf,  wo  sie 
durch  die,  den  Aesten  der  Art.  hypogastrica  analogen,  grösstentheils  klap- 
penlosen Venen  gebildet  wird.  Die  doppelten  Venae  gluteae  superiores  et 
inferiores ,  iHolumbales  und  obturatoriae  begleiten  die  gleichnamigen  Ar- 
terien. Die  Venae  sacrales  laterales  bilden  mit  den  mittleren  Kreuzbeinve- 
nen den  Flesus  sacralis  anterior^  welcher  theils  in  die  Vena  hypogastrica^ 
theils  in  die  Vena  lumbaUs  ascendens  übergeht.  Die  äusserst  zahlreichen 
Venen  des  Mastdarms,  der  Harnblase  und  der  Geschlechtstheile ,  bilden 
durch  Verschlingung  und  netzfiirmige  Verkettung,  reiche  Venengeflechte, 
welche  durch  zahlreiche  Anastomosen  unter  einander  in  Verbindung  slehesp 
Diese  Geflechte  sind: 

a)  DetJPtexus  haemorrhaldalis y  Maatdarmgefiecht.  Er  gekJM 
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nicht  der  Beckenvene  allein  an,  sondern  hangt  durch  die  Vema 
daUs  interna  roxi  dem  Pfortadersystem  zasanmien« 

h)  Der F/ejnts  tesicaiis,  Harnblasengeflechl^amgiebl  denGraid 
der  Harnblase,  und  hangt  mit  dem  Plexus  AaemorrkaUaUs  ood 
Us  lusammen. 

e)  Der  Jnesus  pudendaäSj  Scham geflecht,  umgidil  bei 
den  Hals  der  Harnblase  und  der  Prostata ,  empfingt  seäi  Bhil  «u  dteaea 
Organen^  so  wie  den  Samenblaschen,  und  nimmt  die  Vetms  fr§fimtlmf  pe- 
nie  (welche  aus  den  Venengeflechten  der  Schwellkörper  «httfawMnf)  nd 
die  grosse  Vena  dorsaiis  penit  waL  Letztere  entsteht  hiatcr  ikr  flraM 
gkmtlii  aus  zwei  die  Bidielbasis  umgreifendoi  Tenen,  tkkl  swiacbes  den 
beiden  Aa.  penis  dorsales  gegen  die  Wurzel  der  Rnflie,  darcbbokt  das 
I4p.  pubo'prasiaiicum  medhtmf  und  theilt  sich  in  zwei  Zweige^  weUe 
oberhalb  der  Seitenlappen  der  Prostata  in  den  Plesus 
ben.  Mit  Recht  nannte  Samtarini  das  Schamgeflecht 
—  Beim  Weibe  ist  es  unansehnlich,  und  hin  gt  mit  dei 


^  Der  Plesms  mtera-wofimatts y  Scheiden-6ebi»«tterge- 
flecht,  umstrickt  die  Winde  der  Vagina,  und  delmt  sieb  n  dca  Scüci 
der  Gtbirmutter,  lings  der  Anbeftung  des  breiten  MutterbaBdes,  bis  vm 
tkmdus  mleri  aus.  Er  hingt  mit  allen  übrigen  Veaengefledlca  der  Becken- 
h&hle  zusammen,  und  entleert  sieb  durch  die  kurzen,  aber  starlEca  Temae 
wferinae  in  die  Vena  kj^fßfmsMcm. 

§.  346.  Tfnfo  4»  imtmn  EsünmüH. 

Sie  bflden  den  Hauptstamm  der  Vena  cmrmiis  s.  äimtm  eMtermm^  vH- 
cber«  so  wie  die  Schenkelarterie«  in  ein  Baude«  Schenkel-  mi  Kniehibicn 
stick  eiafetheilt  wird.  Da  die  BOdnngsslelle  der  Tema  emsm  n^iiai  vm 
der  Tbeihttgsstelle  der  Aoria  nacb  rechts  abweicht,  beide  Fi 
eMiermae  aber  unter  dem  Poupart'schHi  Bande  an  der  i 
Artefien  liegen«  $o  muss  die  rechte  I 
Mm  esierma  nacb  auf-  wmi  mKwmU  buini,  wil 
■cm  Sei^r  Iver  Arteiie  bieftt  Vom  Po«p»t*5cbea  Bairfe 
Stawm  ni  AeMe  der  Scbenkehrene  mit  Klappen  t< 

Die  Scbenkebrene  bleiH  bis  mrter  Se  EniekeUe,  wo  w 
Ktgfdcn  Vese«  des  Tirtef^cbenkels  luummfngeselit  wird 
n^Ei  enn  ^crnnme  oer  .wt*  crwrw«  m  oeren 
tfe  #teM  mo-fftümem  binav«  liegt,  leber  dem 
Srime  des  JMm:im'  wmsmmt  T^Pfbir^t  sie  sieb  Unter  der 

MeibI  Ms  unter  die Kiiekrkle  Unter  ih*.  riliiinlmni 

Eünnlit«  Kffilkn  dtt  Ve^ni  d«r  rnKtum  in  b«cb-  mni  txefli 
f^nde,   Pk   tiefliegenden  begifiten  die  ArVrifln, 


c 
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peromae»  Die  Ve$ute  peraneae  sind  in  der  Regel  sUürker  ak  die  Venae 
ObialeM  paütcae.  Die  hochliegenden  oder  Hautvenen  der  unteren 
Extremität  beginnen  ai»  einem  auf  dem  Fuaerücken  subcutan  gelegenen 
Venennetz,  Rete  pedis  dorsale ,  weldiea  die  Zehenvenen  aufnimmt,  und 
zwei  starke  Hautvenen —die  grosse  und  kleine  Rosenvene  —  aus 
sich  hervorgehen  lässt. 

ä)  Die  grosse  Rosenvene,  Vena  saphena  magna  s»  Mema^ 
geht  vom  inneren  Theile  des  Reie  dorsale  ab,  sammelt  vorzugsweise  die 
Blutadern  der  grossen  Zehe,  des  inneren  Fussrandes,  und  der  Sohlenhaut» 
geht  vor  dem  inneren  Knöchel  am  Unterschenkel  herauf,  und  Aber  den  Con" 
dylus  femaris  internus  zum  Oberschenkel  >  wo  sie  durch  die  Faoea  omUis 
zur  Schenkelvene  tritt.  Sie  nimmt  in  ihrem  ganzen  Laufe  Hautvenen  von  der 
inneren  und  zum  Theil  hinteren  Flache  der  unteren  Extremität  auf)  und  er* 
hält,  vor  ihrem  Eintritte  in  die  Fo9ea  aifoUs,  noch  die  Venae  pudendae 
esiemae ,  epigasiricae  superficiales  und  ingts^nales. 

Zuweilen  oimmt  sie  die  Vma  soßkena  minof  auf,  —  theilt  sich,  um  sich  wie- 
der lu  einem  einfachen  Stamm  xu  sammeln, —  wird  in  ihrem  ganzen  Verlaufe  dop- 
pelt, oder  senkt  sich  schon  tiefer,  als  durch  die  Fotea  tfvaUs ,  zur  Vena  eruraUs  ein. 
Ihre  bei  Frauen,  welche  mehrmal  geboren  haben,  hSufig  vorkommenden  Erweiterun- 
gen (Varices)  sind  der  Grund  ihres  trivialen  Namens:  Fraaenader. 

ä)  Die  kleine  Rosenvene,  Ve7ias(^henamin9rs.posieriori  geht 
vom  äusseren  Fussrande  aus ,  steigt  hinter  dem  äusseren  Knöchel^  anfangs 
neben  der  Achillessehne,  und ,  wo  diese  aufhört,  zwischen  den  beiden  Kö- 
pfen des  Gastrocnemius ,  zur  Kniekehle  hinauf,  durchbohrt  die  Fascia  po- 
pKeuj  und  entleert  sich  in  das  obere  Stück  der  Vena  popUtea.^ 

Ihre  Varietäten  sind  nicht  selten,  aber  unerheblich.  Merkwürdig  ist  ihr  in  der 
Kniekehle  stattfindendes  Zerfallen  in  zwei  Zweige,  deren  einer  zur  Vena  poputea  geht, 
der  andere  am  N*  UdUadieni  nach  aufwärts  lauft ,  um  mit  der  Vena  ghuaea  inferior 
zu  anastomosiren. 

S.  347.  Pfortader. 

Die  Pfortader,  Vena  partae^  ist  ein  nur  durch  die  Capillargeflsse 
der  Leber  mit  dem  Stromgebiet  der  unteren  Hohlvene  zusammenhängendes 
Yenensystem,  welches,  mittelst  vieler  Aeste,  das  Blut  aus  den  Verdauungs- 
organen (mit  Abzug  der  Leber)  zurückfuhrt ,  und  in  einen  Hauptstamm : 
Truncus  venae  portae  leitet,  welcher  in  die  Leberpforte  aufsteigt^  und  sich 
neuerdings  in  Zweige  theilt ,  welche  durch  fortgesetzte  Spaltung  in  das  Ca- 
pillargefissnetz  der  Leberacini  übergehen.  Das  in  der  Pfortader  enthaltene 
Bbrt  stammt  somit  aus  den  unpaaren  Aesten  der  Bauchaorta  (mit  Ausnahme 
der  Art  hepaUcä).  Die  zum  Truncus  venae  portae  zusammentretenden  Ve- 
nen des  Verdauungsorgans  mögen  dessen  Wurzeln^  seine  Aeste  imLeber^ 
parenchym  dessen  Verzweigung  heissen.  Beide  sind  klappenlos«  Die 
Wurzeln  der  Pfortader  entsprechen  nicht  genau  den  Verhütnissen  der 
Arterien,  d.  h.  sie  treten  auf  andere  Weise  zu  grösseren  Venen  nsam' 
men,  als  die  Arterien  sich  verästelten«  Sie  sind : 

8.  Alf.  M 
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d)  Die  Vena  ga^frtca  'stqperior.  Sie  läuft  in  der  Cänaiura  vewtrkM 
minor  von  links  nach  rechts  zum  PfortadersUunm ,  und  ninunt  das  Blut  ans 
dem  oberen  Theiie  der  Magenwände ,  von  der  Cardia  bn  zum  Pyloros,  und 
▼om  oberen  Querstflck  des  Duodenum  auf. 

V)  Die  Vena  mezeniterica  magna  s.  stgperior  liegt  in  der  Wurzel  des 
Gekröses  an  der  rechten  Seite  der  Art.  mesenterica  tupertor.  Sie  corre- 
iq[K)ndirt  den  Aesten  der  oberen  Gekrösarterie  und  dem  Bamui  pancrea- 
UcO'duodenaUs  der  ArL  hepaiica.  In  den  ersten  drei  embryonischen  Le- 
bensmonaten erhält  sie  auch  die,  bei  blindgebornen  Raubthieren  um  die  Ge- 
burtszeit noch  doppelt  vorhandene,  Vena  omphalO'me$araica  aus  dem  Na- 
belstrange. 

c)  Die  Vena  mesenterica  inferior,  den  Zweigen  der  gleichnamigen 
Arterie  analog.  Sie  entleert  sich  in  b)  oder  d). 

d)  Die  Vena  epienica  liegt  am  oberen  Rande  des  Pancreas,  und 
stimmt  in  ihrer  Zusammensetzung  mit  der  Astfolge  der  ArL  epienica  uberein. 

6)  und  S)  vereinigen  sich  hinter  dem  Kopfe  des  Pancreas  zum  einJEi- 
dien  Truncu9  venae  pariae ,  welcher  erst  etwas  später  die  Vena  gaMtrka^ 
und  kurz  vor  seiner  Theilung  in  der  Leberpforte  die  Vena  cysOca  (Gallen- 
blasenvene) aufnimmt. 

Die  Verzweigungen  des  lYuncus  venae  pariae  gehen  aus  einem  rede- 
ten und  linken  primären  Spaltungsa<$te  desselben  hervor,  und  stecken  im 
Leberparenchym ,  wo  sie  zuletzt  mit  den  Endzweigehen  der  ArU  hepaUea 
das  Capillarsystem  der  Acini  bilden. 

Das  PforUdersystem  ist  nicht  vollkommen  unabhängig  von  den  Venweigmigeo 
der  unteren  Hohlader.  Nebst  den  älteren  Beobachtungen  von  Stäkl  uod  Wättker,  lie- 
gen hierüber  die  von  RetUiu  (Tiedemann  und  Trevirmmi  Zeitschrift  für  Ptiyaiol. 
Bd.  6.  Hft  1. 1833)  gemachten  Erfahrungen  über  constante  Anastomosen  der  Vemae 
mesenlericae  mit  den  Aesten^  der  unteren  Hohlvene  vor«  welche  von  mir  (Oesterr. 
med.  Jahrb.  27.  Bd.  1838)  bestätigt  wurden.  Ich  besitze  ein  Präparat,  wo  die  hin- 
teren Scheiden-  und  Gebärmuttergeflechte  von  der  Vena  mesenterica  aus  injicirt  wur- 
den, und  ein  zweites,  wo  die  Vena  eolica  sinisira  eine  Hamleitervene  aufoimmt  lo 
der  Qasse  der  Fische  ist  es  constante  Thatsache,  dass  sich  Bauchdecken  und  Eier- 
stockvenen  in  die  Wurzeln  der  Pfortader  entleeren)  auch  finden  sich  l>ei  nackten 
Amphibien  feine  directe  Anastomosen  ilcr  zuführenden  Nierenvene  ( Vena  Jaeobsonii) 
mit  der  Cloakenvone. 

Man  hat  auch  den  Stamm  der  Pforladcr  nicht  zur  Leber,  sondern  zur  Cara  inf. 
(Azygos)  tretrn  gesehen  {Aheme.thy,  Lfitrrence)  oder  zum  Atrium  cordia  dextrum 
(Mende).  —  Meniire  (Archiv,  gvü.  de  med.  Avril ,  1826.  pag.  381.)  berichtet  über 
einen  fingerdicken  Communicalionsarm  zwischen  der  ^ena  iiiaea  dextra  and  dem  Plbrt- 
aderstamme,  welcher  hinter  der  Linea  alba  emporstieg.  Serret  (Archiv,  geo.  de  med. 
Deoember  1823  )  beschrieb  einen  ähnlichen  Befund.  Da  nach  Bwrowe  Beobachtungen 
die  Vena  emgoMtrka  inf.  aus  der  Vena  iliaca  dextra  mit  der  ümbilicalvene  (welche 
zur  Pfortader  geht)  anastomos irt ,  so  liegt  die  Vermuthung  nahe,  dass  es  sich  in 
diesen  beiden  Fällen  nur  um  eine  Ausdehnung  dieser  normalen  Anastomose  handle. 
Herholdt  fand  (bei  einer  Blissgeburt)  alle  Zweige  der  fehlenden  Cwa  iniMor  m 
Pfortader  gehen. 
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D)  Lymphgefässe  oder  Saugadern. 
S«  348.  Hauptstamm  des  Lymphgef&ssssystems. 

Der  HaupUtaimn  des  Lymphgefasssystems  ist  der  1'^' — 1%'"  dicke 
Milchbrustgang,  Ductus  thoracicm  s.  fecgueäanus*  Er  entspringt 
an  der  vorderen  Flache  des  zweiten  Lendenwirbels,  rechts  und  hinter  der 
Aorta,  durch  die  Vereinigung  dreier  kurzer  und  weiter  Lymphgefussstamme 
(ßadices  äuctus  thoradcO.  Der  rechte  und  linke  (.Trunci  tymphatici 
bmAales)  entwickeln  sich  aus  den  GianduUs iumbaUbus^  welche  die  Lymphe 
ans  den  Gefiissen  des  Beckens,  der  unteren  Extremitäten,  der  Geschlechts- 
organe, und  eines  grossen  Theils  der  Bauchwand  aufnehmen.  Der  mitt- 
lere (J)runctt8  fymphaticus  intestinalis)  wird  in  der  Wurzel  des  Gekrö- 
ses durch  den  Ck>nfluxus  der  Chyiusgefasse  des  Verdauungsrohres  erzeugt. 
Dieser  mittlere  Stamm ,  und  zuweilen  noch  der  Anfang  des  Ductus  thora- 
cicusj  zeigen  sehr  oft  eine  besonders  im  injicirten  Zustande  sehr  gerau- 
mige, oblonge  Ausdehnung  —  Qstema  chyU  s.  Receptacuhm  chyii  s. 
Saccus  lacteus* 

Der  Milchbrustgang  geht  durch  den  Hiatus  aarticus  in  den  hinteren 
Mittelfellraum,  liegt  in  einem  Fettlager  eingehüllt  zwischen  Aorta  und  Vena 
asq/gaSj  steigt  bis  zum  vierten  Brustwirbel  empor,  wendet  sich  nun  hinter 
der  Speiseröhre  nach  links,  und  geht  auf  dem  linken  langen  Halsmuskel  bis 
zum  siebenten  Halswirbel  hinauf>  biegt  sich  nun  bogenförmig  nach  aussen 
und  vom,  und  mündet  in  den  Vercinigungswinkel  der  Vena  subclavia  und 
juguhais  communis  sinistra-  Er  nimmt  auf  diesem  Wege  nur  die  Saug- 
adem  der  linken  Brust-,  Hals-  und  Kopfhälfte ,  so  wie  jene  der  linken  obe- 
ren Extremität  auf.  Die  Saugadem  d'^r  linken  Brusthälfte  (und  ihres  In- 
halts) entleeren  sich  in  ihn  an  verschiedenen  Stellen ,  ohne  einen  gemein- 
schaftlichen Stamm  zu  bilden,  die  des  Halses  und  Kopfes  bilden  den 
Truncus  ßtgularis  sinisterj  die  der  oberen  Extremität  den  lYuncus  suth 
cüurius  sinister. 

Die  Saugadern  der  rechten  oberen  Körperhälfte  verbinden  sich  zu  einen 
etwa  Vs  Zoll  langen  Hauptstamm  CDtictus  iharacicus  dexter  «•  niinor)y 
welcher  seine  Lymphe  in  den  Bildungswinkel  der  rechten  Vena  anonyma 
ergiesst. 

Bmde  DvcA»  ihoradd  sind  mit  zahlreichen  Klappeapaaren  versehen,  welche  im 
obefen  Theile  des  Ducht*  thoraäeus  mqjor  kleiner  werden,  und  weiter  aoseinander- 
stehen,  als  im  unteren. 

Es  ist  nichts  Ungewöhnliches,  dass  der  JDuehu  tkoradeM  Inseln ,  oder  selbst  in 
seinem  Stamm  eingeschobene  Geflechte  bildet  (^TkeOe).  —  aandififft^  Wmher,  SSmmer- 
rki$  mid  OUo  sahen  ihn ,  seiner  ganzen  Lange  nach ,  in  zwei  Aeste  getheilt,  welche 
sich  erst  vor  der  £insenkung  in  die  Anonyma  vereinigten.  OmUmkimk  fand  ihn  sogar 
dreifach.  Er  kann  sich  auch  in  die  Vena  my^o«  münden  {AMn^  Wminer)  oder  in  die 
rechte  Anonyma  {Fleisekmaimy  Alle  diese  Abnormitäten  haben  wenig  pfiktisdiett 
Werth,  da  der  DtKtui  Oioraciau  nur  an  seiner  Insertloasstelle  in  das  Berdeh  ddrar- 
giseber  Operationen  fidlen  könnte« 
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§.  349.  Saogadern  des  Kopfes  and  Habes. 

Die  Saugadern  des  Kopfes  und  Halses  lassen  sich  m  verschiedene  Be- 
zirke eintheiien,  deren  jeder  seine  bestimmten  Sammeldräsen  hat  Diese 
Drüsen  liegen  in  Gruppen  zu  2  — 6  und  darüber,  entweder  oberflichBck 
oder  tief.  Die  aus  ihnen  hervorkommenden  Vota  effireniia  gehen  als  Väi$ 
inferenäa  zu  den  nächst  unteren  Drüsen ,  und  zuletzt  in  ein ,  an  und  a 
der  Vena  JugtUaris  communis  gelegenes  Lymphgefassgeflecht  iflesut 
fuguiaris)  über,  dessen  meist  einfaches  Voi  effbrens  zum  redilea  oder 
linken  Ductus  ihoracicus  tritt.  Die  leicht  aufzufindenden  Drüaengnippea 
sind  : 

ä)  Die  Glandulae  auriculares  anteriores  et  posteriores.  Erslere  lie- 
gen auf  der  Parotis,  vor  dem  Mealus  audiiorius  exiemus^  letzlere  hinler 
dem  Ohre  auf  der  Insertion  des  Kopfnickers.  Sie  nehmen  die  Saogadeni  von 
den  äusseren  Weichtheilen  des  Schädels  auf. 

h)  Die  Glandulae  faciales  profundae ,  6  •—  8 ,  liegen  in  der  Fosu 
spheno-maxiUaris  und  an  der  Seitenwand  des  Schlundkopfes»  Sie  sanuneh 
die  Lympbgefassc  aus  der  Augenhöhle,  Nasenhöhle,  dem  Schlnndkopfe,  der 
Keil -Oberkiefergrube,  und  nach  Arnold  m&  einen  Antheil  der  Sangadern 
des  Gehirns,  welche  durch  das  Foramen  spinosum  und  owUe  ans  der 
Schädelhöhle  kommen. 

c)  Die  Glandulae  subtnaxiUares.  Sie  liegen  ziemlich  zahlreich  (uid 
bei  scrophulösen  Individuen  leicht  fühlbar) ,  längs  des  unteren  Randes  des 
Unterkiefers,  und  werden  vom  hochliegenden  Blatte  der  Fascia  cenricaUs 
bedeckt.  Die  Saugadcm ,  welche  ihnen  zuströmen,  kommen  zum  Theil  im 
Gefolge  der  Vena  facialis  anterior ,  zum  Theil  vor  ihr  über  den  Kiefer- 
rand herab,  und  entwickelten  sich  aus  allen  Weichtheilen  des  Antlitzes. 
Die  Saugadern  des  Bodens  der  Mundhöhle  und  der  Zunge  treten  von  innen 
her,  ohne  über  den  Kieferrand  herabzugleiten ,  in  diese  Drüsen  ein. 

Die  austretenden  Gefasse  den  Drüsen  a),  ä)  und  c)  entleeren  sich  in: 

d)  Die  Glandulae  cervicales  superflcialeSi  welche  am  oberen  Seiten- 
theile  des  Halses  vor  und  auf  dem  Kopfnicker  liegen ,  und  nebstbei  ober- 
flächliche vordere  und  hintere  Halssaugadem  aufnehmen,  welche  gewiAn- 
lieh  schon  durch  andere  Lymphdrüsen  durchgewandert  waren. 

Es  liegen  nämlicli  sehr  gewöliDlich  vor  den  Mm.  9termhk$oidei  in  der  Mitte  des 
Halses,  und  seltener  auch  auf  dem  itf.  cucullaris  im  Nacken  kleine  Sammeldrusdn  für 
die  oberflächlichen  Saugadem  des  Halses. 

e)  Die  Glandulae  ßsffulares  superiores  liegen  im  Tir^fommm  cerm- 
cale  um  die  Vena  fuffularis  interna.  Sie  sind  die  ersten  Vereinigongsdrü- 
sen  für  die  durch  das  Foramen  Jugulare  aus  der  Schädelhöhle  austreten- 
den Lymphgefasse  des  Gehirns,  und  nehmen  auch  vom  Schinndkopfe ,  der 
Zunge,  dem  Kehlkopfe  und  der  Schilddrüse  Zweige  vaL 

Die  Existenz  der  Lymphgefasse  im  Gehirn  (nicht  in  der  harten  Hirnhaut)  worde 
von  AmoU  durch  bjectionen  nachgewiesen,  hi  der  fte  smtsr  antenchaidei  er  drd 
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auf  einander  gelagerte  LympfagefSsaoelie,  deren  Zwischenriome  8oengaind»!)A|88 
äe  kaum  eine  Nadelspitze  aufnehmen.  Sie  folgen  dem  Strome  der  Venen,  und  m^n 
eich  iwiechen  -die  Gyri  ein.  Die  Saugadem  der  Kammern  des  Gehirns  vereinigen  sich 
n  einem  mit  der  Vena  magna  Galeni  nach  aussen  kommenden  üauptstamm. 

F*  JmoU,  von  den  Saugadem  des  Hirns,  in  dessen  Bemerkungen  Gber  den  Bau 
des  Hiitis  und  Rikkenmarkt.  Zurieb.  1838.  8.  ' 

Die  Vasa  effbrenUa  von  d)  und  e)  ziehen  längs  der  Vena  jugularis 
communis  herab  und  entleeren  sich  in: 

/)  die  Glandulae  Juffulares  inferiores  s.  supracbwiculares.  Sie  sind 
in  das  laxe  Zellgewebe  der  Fossa  supraclacicularii  eingesenkt,  und  neh- 
men somit  alle  bisher  angeführten  Kopf-  und  Halssaugadem,  und  nebstbei 
die  unteren  Vasa  lymphailcader  Schilddrüse,  des  Kehl-  und  Schlundkopfes, 
der  tiefen  Halsmuskeln ,  und  die  mit  den  Vertebralgeiassen  aus  dem  hinte- 
ren Theile  der  Schädelhöhle  und  dem  Canalis  spina/is  hervorkommenden 
Saugadem  auf.  Da  die  Zahl  dieser  Drüsen  sehr  bedeutend  ist  (15—20), 
und  die  sie  unter  einander  verbindenden  Vasa  in-  et  efftrentia  sich  netz- 
artig verstricken,  so  entsteht  dadurch  der  sogenannte  Plexus  lymphaiicus 
jugularis ,  der  (wenn  man  die  Glandulae  Jugulares  superiores  noch  zu 
ihm  zählt)  sich  bis  unter  das  Drosseladerloch  ausdehnt. 

Die  Vasa  effkreniia  dieses  Plexus  jugulan'is  fliessen  zu  einem  kurzen, 
aber  weiten  Stamme  zusammen,  welcher  in  den  Ductus  thoracicus  (und 
auf  der  linken  Seite  in  dessen  Stellvertreter)  übergeht. 

$.  350.  Saugadem  der  oberen  Extremität'  ond  der  Bmstwand. 

Die  Lymphgeflisse  einer  oberen  Extremität  und  der  Brusthälfte  dieser 
Seite  haben  ihren  Sammelplatz  in  dem  Plexus  lymphaUcus  axillaris^  der 
aus  8 — 12  Lymphdrüsen  (Glandulae  axillares^  und  deren  netzartigen  Ver- 
bindungsgeiassen  besteht.  Die  Glandulae  axillares  liegen  in  dem  lockeren 
Umhüllungszellgewebe  der  grossen  Blutgefässe  der  Achsel.  Es  finden  sich 
jedoch  auch  einzelne  am  unteren  Bande  des  grossen  Brustmuskels  und  indem 
Spalt  zwischen  Pectoralis  mqfar  und  Deltaides.  Die  Lymphgefässzüge,  wel- 
che diesem  Vereinigungspuncte  zueilen,  gehören* dem  Arme,  der  Brust,  und 
der  Schulter  an. 

ä)  Lymphgefässe  des  Armes.  Sie  verlaufen  theils  edP/Ira,  theils 
inita  fitsciam^  und  werden,  wie  die  Venen,  in  hochliegende  und  tief- 
liegende abgetheilt. 

a)  Die  hochliegenden  stammen  reichlich  von  der  Volar-  und 
Dorsakeite  der  Pinger.  Erstere  steigen  an  der  Innenseite  des  Vorderarms, 
letBtere  anfangs  an  der  Aussenseite,  dann  aber  über  den  Ubarrand  des 
Vorderarms  umbiegend,  ebenfalls  an  dessen  innerer  Fläche  zum  Bllbo- 
genbug  empor.  Hier  treten  einige  durch  1  —  2  Lymphdrüsen  ^Glandulae 
cuUaks)j  welche  vor  dem  Orndybu  internus  an  der  Vena  basHica  lie- 
gen, alle  aber  streben  znr  Adiseihdhie  hin,  nm  sich  in  die  Glandutae 
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axiUarei  einzaseiiken.  Einige  von  ihnen  gelangen  iof  demselben  Yftgt^ 
wie  die  Vena  cephaUca^    zor  Achselhöhle. 

/3)  Die  tiefliegenden  anastomosiren  nur  am  Carpvs  yndinder 
Püca  cubili  mit  den  hochliegenden,  und  folgen  genau  der  Riditmig  der 
tiefliegenden  Armvenen.  Sie  sind  —  soviel  das  Ansdien  der  fageotiQM- 
Präparate  lehrt  —  weit  weniger  zahlreich  als  die  oberflichlicheB,  Jas- 
siren aber  2—5  GL  atbUalesprofiindas  und  1 — %  braeUaleM  profimitu^ 
welche  constant  vorkommen,  wahrend  die!  Gbmdvia  mMrachü  nmr  aus- 
nahmsweise existirt. 
V)  Lymphgefässe  der  Brust.  Dir  Bezirk  erstreckt  aidi  Tom 
Schlüsselbein  bis  zum  Nabel  herab. 

a)  Die  oberflächlichen  treten  theils  durch  den  Spalt  zwischen 
DetUMes  und  PedoraU»  mqfor  (in  welchem  das  erste  vorgeschobene 
Drüsenbündel  des  Plexus  axiüarU  liegt)  in  die  Tiefe,  theils  laufen  sie 
dem  unteren  Rande  des  Peciaralie  mqfor  entlang  (wo  ebenfalls  vereinzelte 
Drüsen  vorkommen)  zur  Achselhöhle.  Die  von  der  Regio  ep^ftMrica  her- 
aufkommenden Lymphgefiisse  passiren  gewöhnlich  eine  kleine,  zwischen 
Nabel  und  Herzgrube  gelegene  Glandula  epigasMca. 

/3)  Die  tiefliegenden  folgen  den  YasU Üwracicis ^  und  nehmen 
die  Saugadem  der  Mamma  und  durch  Anastomose  mit  den  Vaeie  If/wh 
phatkis  iniercoelalänis  Verbindungszweige  mit  den  inneren  Brustsang- 
adem  auf. 
c)  Lymphgefässe  der  Schulter.    Sie  gehören  der  Nacken-, 
Racken-  und  Lendengegend  an.  Die  hochliegenden  schwingen  sich  um  den 
Rand  des  breiten  Rückenmuskels  herum ,  die  tiefen  halten  am  Verlaufe  der 
Schulteräste  der  Art»  axillaris.  Ueberdies  hängt  der  obere  Theil  des  Ple- 
xus axillaris  mit  dem  Plexus  jugularis  durch  Anastomosen  zusammen, 
und    vereinigt  seine  dicken   kurzen  Vasa  efßrentia   zu  einem  einfachen 
Truncus  lymphaUcus  subclavius^  welcher  in  den  Hilchbrustgang  seiner 
Seite  inosculirt 


§.  351.  Saugadern  der  Brusthöhle. 

Die  Lymphgefässe  der  Brusthöhle  lassen  sich  übersichtlich  in  vier  Ru- 
briken ordnen:  die  Zwischenrippensaugadern,  die  Hittelfell-, 
die  innerenBrust-  und  die  Lungensaugadern. 

a)  Die  Zwischenrippensaugadern  verlaufen  mit  den  Vasis  m- 
lercasialibus.  Sie  entwickeln  sich  aus  der  seitlichen  Brust-  und  Bauchwand, 
dem  Zwerchfelle,  der  Pleura^  den  Rückenmuskeln ,  und  der  Wirbelsäule, 
durchsetzen  die  Gl»  intercostales ,  deren  1 6 — 20  auf  jeder  Seite  voriLommen, 
und  hängen  mit  den  folgenden  zusammen. 

6)  Die  Hittelfellsaugadern  entqnringen  aus  der  Inntereft  Herz- 
beutelwand ,  dem  Oesophagus ,  und  den  Wänden  des  hinteren  MeditstimBB, 
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passüren  8 — 12  GL  mediaMni pa9i.^vsA  entteeren  sich  rechte  inden/tecft» 
tlwracicus^  links  dagegen  in  die  Glandulas  bronckUUei. 

c)  Die  inneren  Brustsaugadern  enteprechen  den  VaHs  mam- 
marÜM  irUernis.  Sie  entstehen  in  der  Regio  epIgaHhca  aus  der  Bauchwand, 
nehmen  die  iin  Ug.  Suspensorium  hepaüs  an&teigenden  oberflächlichen  Le- 
bersangadem  auf,  durchlaufen  6—10  Glandulas  stemales,  und  hangen  mit 
den  hinter  dem  Stemuni  gelegenen  Lymphdrüsen  des  vorderen  Mittelfellrau- 
mes  zusanunen.  Letztere,  10 — 14  an  der  Zahl,  liegen  theils  auf  dem  Herz- 
beutel ,  theils  auf  den  grossen  Geissen  über  demselben ,  und  nehmen  die 
Saugadem  des  Pericardium,  der  Thymus ,  und  die  an  der  Aarla  und  Ari. 
puünonaUs  aufsteigenden  Saugadem  des  Herzens  auf.  Die  inneren  Brust- 
sangadern bilden  durch  zaUreiche  Verkettungen  den  Plexus  nuanmarius 
internus^  welcher  in  der  oberen  Brastapertur  in  den  rechten  und  linken 
Dudus  thoracUms  einmündet. 

d)  Die  Lungensaugadern  zerfallen  in  oberflächliche  und  tiefe, 
welche  an  der  Lungenwurzel  sich  vereim'gen,  die  Glandulas  bronchiales 
durchsetzen,  und  links  in  den  Ductus  ihoracicus  gehen,  rechte  aber  mit  den 
hinteren  Miltelfellsaugadern  den  Truncus  broncho  •  mediasUnicus  bilden^ 
welcher,  in  den  rechten  kleinen  Brustgang  einmündet. 

Die  GimukOae  bronekiaies,  deren  einige  schon  im  Lungenparenchym  Torkommen» 
haben  im  kindlichen  Alter  das  Aussehen  gewöhnlicher  Lymphdrüsen,  werden  aber  hei 
Erwachsenen  —  unabhängig  von  Alter,  Krankheit  oder  Lebensart  —  grau,  seihst 
schwarz  pigmentirt.  Ihre  Zahl  belauft  sich  heiderseitsaufSO  -30.  Sie  sind  sehr  häufig 
Sitz  von  tuberculöser  Infiltration,  und  werden  bei  alten  Leuten  oft  im  Zustande  voll- 
kommener Verkalkung  (nicht  Verknocherung)  getroffen. 

§.  352.  Saugadern  der  unteren  Extremitäten  und  des  Beckens. 

Das  Stelldichein  aller  Lymphgefösse  einer  unteren  Extremität  sind  die 
Leistendrüsen  in  der  Fossa ileo-pectinea —  Gl.  inguinales*  Sie  zerfal- 
len in  hochliegende  und  tiefliegende,  welche  durch  den  Processus 
fitkiformis  der  Fascia  UUa  getrennt  sind ,  aber  durch  zahhreiche  Verbin- 
dungsgange zum  Plexus  inguinaUs  vereinigt  werden.  Die  oberfläch- 
lichen Leistendrüsen,  7 — 18  an  der  Zahl,  erstrecken  sich  vom  Ug.  Pou- 
partä  bis  zur  Fovea  otalis  herab ,  wo  sir  die  Vena  saphena  magna  um- 
geben. Die  tiefen,  2 — 7,  liegen  auf  den  Schenkeigefassen  bis  zum  Septum 
crurale  hinauf. 

Die  Lymphgefösse,  welche  die  Leistendrüsen  au&uchen,  sind : 
a)  Die  Lymphgefisse  des  Schenkels.  Sie  sind  theils  ausserhalb,  theik 
unterhalb  der  Fascia  lata  untergebracht  —  also  hoch-  oder  tiefliegend. 

a)  Die  hochliegenden  gehen  vom  Fussrficken  und  von  der Fuss- 
sohle  herauf.  Erstere  folgen  dem  Laufe  der  Vena  saphena  nutfor^  sind 
sehr  zahlreich ,  und  vergesellschaften  sich  mit  einer  Partie  der  aus  der 
Sohle  konunenden  und  aber  den  Cundylus  inlemus  fem.  zur  inneren 
Seite  des  Oberschenkels  aufsteigenden  Saugadem,  um  endlieh  in  die  hoch- 
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Uegenden  Leiatendrflaen  äbersngelmi.  Letxlere  Isafen  unter  der  H«nl  der 
Wade  herauf,  und  theilen  «ich  in  zwei  Zage,  deren  einer  sieh  in  die  tiebi 
GlanduIoM  popliieas  entleert ,  wahrend  der  andere  den  dben  angegebe- 
nen Verlauf  zu  den  Leiatendrfiaen  einschlägt 

ß)  Die  tiefliegenden  verlassen  die  Blntgeftsabahn  nicht,  lad 
werden ,  wie  diese ,  eingetheilt  und  benannt.  In  der  Kniekdde  dringen 
sie  durch  1 — 4  GL  popUieae  profündae. 
6)  Die  Lymphgefässe  der  Begio  hypogoiiHca  und  hm^bmÜM  steigen 
schief  über  das  lAg.  Potqktriii  zu  den  obersten  Leistendrüsen  herab* 

c)  Die  Lymphgeiasse  der  äusseren  Genitaliim  sind  es,  welche  den  An- 
sleckungsstoff  von  den  Geschlechtstheilen  auf  die  Leistendrfleen  veraddep- 
pen,  und  dadurch  die  primären  Bubonen  (Leisfenbenlen)  veranlaesen.  Die 
Lymphgeiasse  des  Penis  (oder  der  Clitoris)  treten  zuerst  in  das  Fettlager  des 
Mons  Veneris^  und  beugen  von  hierzu  den  oberflächlichen  LeiatendroseD 
um.  Die  des  Hodensacks  und  der  grossen  Schamlippen  gehen  mit  den  VasU 
pudendis  ewternis  quer  nach  aussen  zu  denselben  Drusen. 

Die  ausführenden  Saugaderstämme  der  Leistendrüsen  9  deren  einige 
schon  die  Dicke  einer  Rabenfeder  erreichen,  gehen  mit  den  VaHtcrunMm 
durch  die  Lacuna  vasorum  cruraUum  in  die  grosse  Beckenhöhle.  Einige 
derselben  durchbohren  auch  das  Sepium  crurale,  und  krümmen  sich  über 
den  horizontalen  Schambeinast  in  die  kleine  Beckenhöhle  hinab.  Die  an  den 
grossen  Blutgefässen  fortlaufenden  Saugadern  nehmen  die  benachbarten  Saug- 
adem  von  der  vorderen  und  den  Seitenwänden  der  Bauchhöhle  auf,  durch- 
wandern mehrere  (6—- 8)  Lymphdrüsen,  und  bilden  durch  ihre  Verkettung 
den  Plexus  iliacus  ^J?/I?ntu«,  welcher  gegen  die  Lendengegend  hinzieht,  und 
sich  in  die  Gl*  lumbales  inpshores  entleert. 

Der  Plexus  iUacus  extemas  nimmt  während  dieses  Laufes  den  Plexus 
hypogastricus  und  sacralis  medius  auf. 

Der  Plexus  hypogasMcus  zieht  sich  an  den  Verästlungen  der  Art*  hy- 
pogasUica  hin,  und  bezieht  seine  contribuirenden  Saugadem  aus  allen  jenen 
Theilen^  zu  welchen  die  Art.  hypogastrica  ihre  Zweige  versandte. 

Der  Plexus  sacralis  medius  dehnt  sich  vom  Promontorium  zum  Mast- 
darmende herab,  und  nimmt  seine  Saugadern  aus  der  hinteren  Beckenwand) 
dem  Canalis  sacraUs^  und  dem  Mastdarme  auf. 

§.  353.  Saagadern  der  Bauchhöhle« 

Es  wurde  oben  bemerkt ,  dass  der  DucHis  thorackus  (hirch  den  Zu- 
sammenfluss  dreier  kurzer  und  weiter  Lymphgeiissstämme  (den  beiden 
Trunci  fymphaiM  lumbales  und  den  einfachen  Truncus  If/mph.  initsttna- 
lüi)  gebildet  werde.  Diese  Lymphstämme  sind  nun  die  Vasa  e/fkrentim  von 
eben  so  vielen  drüsenreichen  Lymphgeßssgeflechten ,  welche  als  dc^pelter 
Plexus  lumbaäs  und  einfacher  Plexus  coeliacus  beschrieben  werden. 

a)  Der  paarige  Plexus  hmballs  ninunt  die  LynqAgeaüae  jener  Or- 
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gane  an^  weldie  von  den  patrigen  Aortenästen  Blut  crkielten.  Sie  liegen 
beide,  wie  ihr  Name  sagt,  vor  dem  Quadraius  hmdmrumf  Fmu  mqfor 
and  der  Lendenwirbelaäuie,  UUigen  durch  Verbindungakanäle,  welche  aber 
und  miter  der  Aorta  weglaufen,  zosammen»  und  schliessen  20 — 80  Gl.  lum- 
bales ein,  welche  in  superiorei  ei  infMcree  zerfiallen.  Jeder  Ptexue  tum- 
baue  nimmt  den  Plexue  iUacus  exlernue ,  und  durch  diesen  den  Ftexue 
kifpoffaeiricus  und  sacratte  medha  aul^  und  versammelt  noch  überdies  fol- 
gende schwächere  Lymphgefisszfige : 

a)  Die  SamensaugaderU)  welche  vom  Hoden  und  seinen  Hül- 
len oder  von  dem  Eierstocke  abstammen,  und  mit  den  Vasis  epermaä" 
de  hdemis  zur  Lendengegend  gelangen.  Im  weiblichen  Geschlechte 
nehmen  sie  noch  die  Saugadern  des  Fumlus  uteri  und  der  Tuba  Folio- 
plana  auf« 

ß)  Die  Nieren-  und  Nebennierensaugadern. 
y)  Die  Lendensaugadern  von  der  seitlichen  Bauch  wand. 
S)  Auf  der  linken  Seite  die  Saugadern  der  Flewura  eignuMea  und 
desüeMMi. 
6)  Der  unpaare  Plexm  coeliacus  ist  von  den  beiden  Plexus  lumbales 
nicht  sdiarf  getrennt  Er  nmgiebt  die  Aorta  und  die  beiden  ersten  unpaaren 
Aeste  derselben,  so  wie  die  Pfortader,  erstreckt  sich  bis  hinter  den  Kopf 
desPancreas,  und  hat  ungefähr  16 — 20  Lymphdrüsen,  GL  coeliacae^  ein- 
geschaltet, welche  von  folgenden  Organen  Lymphgeiasse  aufnehmen. 

a)  Magen*  Die  Lymphgefksse  des  Magens  bilden  drei  Geflechte, 
in  weldien  kleine  Drüschen  vorkommen:  1.  das  link 0$  welches  vom 
Fundus  tenirkuU  zum  Milzgeflechte  geht ;  2.  das  obere,  welches  in 
der  Curvatura  minor  peniricuU  liegt,  und  zwischen  den  Blattern  des 
kleine  Netzes  nach  rechts  sich  erstreckt ,  und  meistens  mit  dem  Leber- 
geflechte sich  verbindet;  3.  das  untere  an  der  CurwUura  mqfar  be- 
flndliche,  holt  seine  Saugadem  aus  dem  Magen  und  dem  grossen  Netze, 
und  geht  hinter  dem  Pylorus  in  die  oberen  Glandulae  coeUacae  ein. 

ß)  Dünndarm.  Die  Saugadem  des  Dünndarms  heissen  vorzugs- 
weise Milch-  oder  Chylusgefässe^  Vasa  ladea  s.  chyU^ra^  weil 
sie  während  der  Dünndarmverdauung  durch  den  absorbirten  Chylus  das 
Ansehen  bekommen»  als  wflren  sie  mit  Milch  injicirt.  Sie  verhmfea  zwi- 
schen d^  Platten  des  Gekröses,  und  durchbrechen  eine  dreifache  Reihe 
von  Drüsen  —  Glandulae  mesaraicae.  Die  erste,  dem  Darme  nächste 
Reihe,  enthält  nur  kleine  und  ziemlich  weit  von  einander  abstehende  Ge- 
krösdrüsen ;  die  der  zweiten  Reihe  werden  grösser  und  rücken  näher  zu- 
sammen ;  die  der  dritten  Uegen  schon  in  der  Wurzel  des  Gekröses ,  am 
Stamme  der  ArL  mesenieriea  superior.  Im  Ganzen  schwankt  die  Zahl  der 
Lymiriidrflsen  des  Mesenterium  zwischen  130 — l^^  (JheUeX  Die  Vasa 
egerentim  dar  ersten  und  zweiten  Reihe  werden  also  Vasa  in/kre$Uia  der 
swcttea  und  dritten  Reiht  sain.  Die  Vasa  eißrentta  der  dritten  werden 
tteils  F.  tmßtmMaf»r  ^  Gümdulae  cöeUaeae^  theOs  gaben  «e,  ohne 
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Zwischenkonft  einer  Dräse,  in  den  Dryneys  ^ympAottnit 
und  somit  in  den  Anfang  des  Ducius  thoraekia  aber. 

Die  Lymphgeflisse  des  Dfinndarms  nehmen  im  Darme  aeftat  AreallF- 
spnmg,  dieils  aus  den  Zotten  der  Schleimhaut,  theüs  aua  dichtem  Saag- 
ademetaen  unter  dem  Iwtoiucrum  perü&neale. 

y)  Dickdarm.  Die  Saugadem  des  Dickdarms  verhallaii 
lieh  jenen  des  Dünndarms  9  nur  sind  die  Drfisen^  dordb  wdcha 
laufen,  kleiner,  weniger  zahlreich,  und  nur  in  1 — 2  Reüiai  gealdlL  Dt 
sich  die  Saugadem  der  ftesura  sigmoidea  und  des  Maatdanu  am  Ka- 
ken  PlexH9  hmubalii  begeben ,  so  werden  nur  die  der  ibrigci  Okk- 
darmabtheilungen  zwischen  den  Platten  ihrer  betreffenden  Gekriiae  ihi 
PksmM  coelkKUM  oder  der  dritten  Reihe  der  Giamdmime  i'aanaiw 
gelangen. 

i)  Milz-  undBauchspeicheldrAse.  Die  Lyaiphgcfiaae dieser 
Organe  folgen  dem  Zuge  der  Vena  splenica  ¥on  links  nadi  redrts ,  od 
entleeren  sich  in  die  oberen  GUmMae  caeUmeae* 

0  Leber.  Ihre  Saugadem  zerfallen,  wie  bei  allen  pnroachpHlö- 
sea  Organen,  in  oberflächliche  vnd  tiefe.  Die  tiefen  trHm  an 
der  Porta  hervor,  dnrchhufen  mehrere  £/.  kqfmjkwe^  Tcrbirien  nck 
aut  dem  oberen  Magengeflecht,  und  treten  mit  üun  in  die  GL  <m- 
tkttae  ein.  Die  oberflichlichen  Terhallen  sieh  an  der  concaveaFK- 
che  der  Leber  anders,  als  an  der  oonrcxoi.  An  der  oonrexcnFlick  trela 
sie,  nachdem  sie  sehr  rddw  Nclia  bildeten,  in  das  tJ§.nupemmrmm  l^ 
jNrffir  ein,  gelangen  dadnrdizam  Zwcrdbfell,  nndtretn  Unter  dem  Sdnrat- 
knorpel  in  das  vordere  Mediastinrnn,  wo  sie  sich  mit  den  fHiJni  amar- 
mmiJM  imlenUs  nad  w^edmitimkif  miifr<sr*ni  Trrbjndrn  IBcht  die 
Saaten  der  coovexen  Fliehe  nehmen  diesen  yerlnaf.  Tide  vnm  In* 
ken  Leberiappen  verbinden  sich  vielmehr,  nachdem  sie  d«ch  den  fiakti 
FIngel  de«  L^.  mUre  k^palu  aadi  links  verliefen,  nut  deaa  okerea  Ih- 
gen-  oder  KBzgeiecht.  Einige  Sai^adera  des  redrten  f  ifpini  dncb- 
boben  am  Uateren  Lriieirande  das  ZwerddeD,  nnd  imchen  die  Gkah- 
In  tmeäituämkms  pmierime^  auf,  so  dass  die  Leberhrmplie  fie  vcr 
«cUedenstea  and  ganz  divergente  Ahzngsbnhnen  rin  rhUg.!  Die  «bir- 
•acUiclMi  Sangadffn  der  anteren  concaven  Leberittcfce  gehen  wkmtUk 
mr  Pforte,  TPfbmden  sich  and  den  tief»«  nnd  iaden  aril  dknen  den  Weg 
znden 
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VolUtindige  Bearhmbni^en  des  ganzen 
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In  praktischer  Beziehung  vermindert  dch  die  Wichtigkeit  der  Blut- 
gefässe mit  der  Abnahme  ihrer  Grösse^  und  die  umatindliche  Beschreibung 
jener  Gefässzweige,  deren  Verwundung  nicht  gefahrbringend,  und  deren  Un- 
terbindung nicht  nodiwendig  ist,  erscheint  dem  praktischen  Arzte  als  eine 
nutzlose  Genauigkeit.  —  Das  capiUare  Gefasssystem  ist  insofeine  wichtig, 
als  die  Structur  seiner  Wandungen  den  Austritt  des  Blutplasma  in  die  umge- 
benden Gewebe  vermittelt.  Die  Formen  der  Capillargefiässnetze  haben  hiebe! 
nur  untergeordnete  Wichtigkeit,  und  es  artet  ihre  minutiöse  Behandlung  so 
leicht  in  eine  geistlose  Spielerei  aus^  welche  bei  den  wissenschaftlichen  Fra- 
gen der  Gegenwart  keinen  Werth  hat.  Die  mikroskopische  Untersuchung 
des  Capillargefassgewebes  ist  fBr  die  Physiologie  viel  wichtiger  als  die  Form 
der  Netze  und  die  Länge  ihrer  Maschen,  welche  voti  der  Gestaltung  der  ein- 
fachsten Gewebelemente  eines  Organs  abhängen.  Ich  habe  mich  lange  ge- 
nug mit  der  Technik  der  Injectionen  beschäftigt ,  um  einzusehen,  dass ,  mit 
Ausnahme  weniger  Fälle,  die  nukroskopische  Untersuchung  nicht  injicirter 
Gefasse  viel  ergebnissreicher  als  jene  der  injicirten  is^  und  jeder  Physiolog, 
welchen  die  Capitel  der  Ernährung  und  Absonderung  beschifkigen ,  wird 
derselben  Meinung  sein. 
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